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«ï*ôurnous,  nous  ne  sommes  convaincus  qu^oné  géhorrHée 
est  vénérienne  que  lorsqu'elle  a  été  gagnée  avec  une  femme 
gâtée.  9 

Fbtbohiôs. 


Tout  le  monde  conyient  maintenant  que  la  ma- 
ladie qui  est  connue  sous  les  noms  de  gonorrhée, 
chaudepisse  ,  blennorrhagie ,  catarrhe  vénérien  , 
écoulement  contagieux,  consiste  dans  une  phlép:- 
maêie  de  ia  membrane  muqueuse  qui  tapisse  le 
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canal  de  lurèllire  chez  riiomme,  et  le  vagin  chez 
la  femme,  laquelle  donne  lieu  ordinairement  à  un 
écoulement  de  mucosités  puriformes.  Il  est  donc 
plus  convenable  de  l'appeler  uréthrite  chez  l'hom- 
me 5  et  vaginite  chez  la  femme.  Ces  dénomina* 
tions  donnent  une  idée  du  siège  du  mal  et  de  sa 
nature  inflammatoire,  au  lieu  que  toutes  les  au- 
tres sont  impropres  ou  insuffisantes.  En  effet ,  go- 
norrhée  signifie  flux  de  semence  :  convenable  à 
l'époque  où  l'on  croyait  que  le  fluide  spermatique 
formait  la  matière  de  l'écoulement,  cette  expres- 
sion doit  être  rejetée ,  maintenant  que  l'erreur  a 
été  rectifiée.  Le  nom  de  chaudepisse,  outre  qu'il 
est  bas  et  trivial ,  ne  convient  pas  toujours  ;  car  il 
existe  des  uréthrites  et  des  vaginites  qui  ne  sont 
point  accompagnées  de  douleurs  au  moment  de 
l'émission  de  l'urine.  Ceux  de  blennorrhagie  ,  d'é- 
coulement vénérien ,  de  catarrhe ,  n'entraînent 
point  l'idée  du  siège  de  la  maladie  ,  et  convien- 
nent également  aux  phlegmasies  des  muqueuses, 
oculaire,  buccale,  rectale  ,  etc.  En  outre,  l'é- 
coulement qu'ils  désignent  n'est  qu'un  symptôme  ; 
il  peut  ne  pas  exister.  Dira-t-on  alors  comme  au- 
trefois,  blennorrhagie  sèche?  c'est-à-dire  écoule- 
ment de  mucosités,  sans  écoulement.  Cela  serait 
évidemment  ridicule.  L'urètlirite  et  la  vaginite 
ont  été  observées  de  tous  les  temps  :  nous  en  avons 
donné  des  preuves  nombreuses.  Autrefois,  comme 
aujourd'hui,  elles  étaient  contagieuses,  se  commu- 
niquaient par  l'acte  du  coït ,  et  donnaient  heu 
aux  mêmes  accidents  que  nous  observons  main- 
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tenant  après  elles.  Nous  allons  nous  occuper  d'a- 
bord de  la  première  de  ces  maladies,  et  nous 
traiterons  de  l'autre  dans  le  deuxième  chapitre. 

Comme  il  n'existe  aucune  différence  entre  l'u- 
réthrite  produite  par  un  congrès  impur,  et  celle 
qui  est  développée  par  une  foule  d'autres  causes, 
nous  croyons  devoir  placer  sur  la  même  ligne 
toutes  les  circonstances  qui  peuvent  donner  lieu  à 
cette  maladie. 

Parmi  les  causes  de  l'urétlirite,  il  en  est  qui 
agissent  directement  sur  la  muqueuse  uréthrale 
ou  sur  la  verge ,  et  d'autres  qui  agissent  sur  des 
organes  éloignés ,  lesquels  influencent  sjmpathi- 
quement  l'urèthre. 

Les  causes  directes  sont  la  masturbation  ré- 
pétée, l'érection  trop  long-temps  soutenue,  les 
excès  du  coït,  surtout  avec  une  femme  récem- 
ment déflorée  ;  la  fréquentation  des  femmes  qui 
ont  leurs  règles  ou  viennent  de  les  avoir,  qui  sont 
malpropres  ,  ou  qui  sont  affectées  de  vaginites 
chroniques';  Tintroduction  d'une  bougie  dans  le 
canal  de  l'urèthre;  les  injections  irritantes,  ou  le 
frottement  d'une  seringue  à  injection  mal  dirigée; 
le  passage  d'urines  acres  ou  trop  abondantes ,  de 
graviers  ou  de  petits  calculs;  l'existence  de  rétré- 


»  Le  produit  d'une  vaginite  chronique ,  ou  fluide  leucorrhéique ,  ne 
détermine  ordinairement  aucun  effet  irritant  sur  la  muqueuse  uré- 
thrale, et,  le  plus  souvent,  on  ne  court  aucun  risque  en  approchant 
d'une  femme  qui  présente  cette  affeclion  ;  mais  il  arrive  quelquefois 
que  l'excitation  déterminée  par  l'acte  prolongé  du  coït,  donne  aux 
fluides  sécrétés  des  qualités  acres,  suffisantes  pour  donner  lieu  à 
ruréthrite.  Il  en  est  de  même  loicsque  la  vaginite  pas^se  à  l'état  aigu. 
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cissements;  l'impression  d'un  liquide  froid  sur  la 
verge,  lorsqu'elle  est  en  érection;  les  contusions 
du  périnée,  ou  les  distorsions  de  la  verge;  enfin 
le  contact  des  fluides  acres  produits  par  la  mu- 
queuse vaginale  enflammée. 

Les  causes  médiates  sont ,  en  première  ligne ,  les 
irritations  de  la  muqueuse  gastro-intestinale,  l'u- 
sage de  la  bière  nouvelle ,  des  asperges ,  des 
cantharides  ,  des  épiées  ;  l'irritation  gengivale  dé- 
terminée par  l'éruption  des  dents,  ou  le  place- 
ment de  dents  artificielles;  l'existence  de  vers  dans 
le  canal  intestinal ,  et  l'excitation  que  détermi- 
nent à  l'anus  les  ascarides;  la  présence  d'hémor- 
rhoïdes,  ou  la  constipation  prolongée;  l'usage  des 
purgatifs  violents  ;  les  irritations  chroniques  de  la 
peau,  et  la  suppression  brusque  de  ses  exanthè- 
mes; les  irritations  des  systèmes  fibreux  et  mus- 
culaire, dans  le  rhumatisme  et  la  goutte  ,  et  leur 
disparition  brusque  ;  les  irritations  de  la  vessie  ou 
des  reins ,  et  enfin  les  irritations  de  la  muqueuse 
pharyngo-pulmonaire,  que  l'observation  démontre 
avoir  beaucoup  d'influence  sur  l'urèthre.  Outre 
ces  diverses  causes ,  l'uréthrite  peut  encore  être 
produite  par  l'extension  de  la  phlegmasie  du 
gland,  du  prépuce,  ou  des  téguments  de  la  verge. 
Mais,  quelle  que  soit  l'origine  de  la  maladie  ,  elle 
ne  varie  jamais  que  par  son  intensité  et  son  siège, 
et  n'est,  dans  aucun  cas ,  produite  par  un  être 
spécifique. 

Il  existe  un  préjugé  qu'il  est  important  de  si- 
gnaler et  d'attaquer.  Les  personnes  qui  ont  eu  af- 
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faire  avec  une  femme  sur  la  santé  de  laquelle  elles 
ne  peuvent  avoir  aucun  doute  ,  et  qui  sont  attein- 
tes dune  uréthrite,   se  persuadent  que  ce  n'est 
qu'un  échauffement  ^  c'est-à-dire  peu  de  chose  ,  et 
la  négligent;  il  se  manifeste  cependant  quelquefois 
chez  elles  des  accidents  graves.  J'ai  traité ,  il  y  a  peu 
de  temps ,  d'une  testite  grave,  un  individu  qui,  par  ce 
motif,  avait  négligé  une  uréthrite  bénigne.  D'au- 
tres fois,  au  contraire ,  un  semblable  éckauffement, 
manifesté  à  la  suite  de  rapports  avec  une  femme 
suspecte  ,  est  appelé  chaudepisse  virulente  ,  et  les 
malades  ne  sont  tranquilles  que  lorsqu'on  leur  a 
administré  du  mercure  ,  bien  que  les  symptômes 
soient  légers  et  que  la  personne  accusée  soit  par- 
faitement saine.   On  conçoit  combien  de  femmes 
honnêtes  pourraient  être  à  tort  accusées  avec  une 
telle  manière  de  raisonner,  et  il  est  important  que 
les  médecins  aient,  à  cet  égard,  des  connaissances, 
exactes,  pour  qu'ils  puissent  éclairer  les  personnes 
qui  se  confient  à  leurs  soins,  et  rétablir,  dans  les 
ménages  bien  assortis ,  l'union  et  la  tranquillité , 
troublées  par  l'apparition  brusque  d'une  uréthrite 
ou  d'une  vaginite. 

Tous  les  hommes  ne  sont  point  également  dis- 
posés à  contracter  Turéthrite ,  et  le  même  indi- 
vidu ne  présente  pas  toujours  la  même  aptitude  à 
l'infection.  L'état  moral  dans  lequel  il  se  trouve  , 
le  plus  ou  moins  d'ardeur  qu'il  met  à  l'acte  du 
coït,  l'état  général  de  sa  santé,  sont  autant  de 
circonstances  qui  peuvent  influer  sur  la  sensibilité 
de  la  muqueuse  uréthrale.  Les  individus  qui  ont 
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habituellement  le  gland  recouvert  par  le  prépuce, 
sont  plus  exposés  que  ceux  qui  présentent  une  dis- 
position inverse,  vu  que  la  muqueuse  est  plus  sen- 
sible ,  plus  excitable ,  et  plus  disposée  à  Tirrita- 
tion.  Certaines  personnes  s'exposent  sans  crainte 
à  la  contagion ,  et  voient  impunément  des  fem- 
mes dans  les  bras  desquelles  beaucoup  d'autres 
trouvent  le  germe  d'une  foule  de  maux.  Il  est,  en 
outre ,  des  individus  chez  lesquels  les  sympathie^ 
sont  beaucoup  plus  actives  que  chez  d'autres,  et 
qui  sont  atteints  d'uréthrites  aux  moindres  écarts 
de  régime,  ou  aux  moindres  impressions  de  froid 
reçues  par  la  peau. 

Une  uréthrite  qui  a  duré  un  certain  temps  laisse 
une  disposition  à  une  nouvelle  uréthrite ,  et  plus  un 
malade  a  été  atteint  souvent  de  cette  affection,  plus 
il  reste  exposé  à  en  être  encore  affecté. 

On  est  dans  l'habitude  de  rapporter  l'invasion  de 
l'uréthrite  à  l'époque  où  a  paru  l'écoulement,  et  de 
dire  que  cette  maladie  se  manifeste  trois  ou  quatre 
jours  après  le  coït,  et  quelquefois  plus  long-temps 
après.  Cette  manière  de  s'exprimer  est  vicieuse.  L'é- 
coulement n'est  en  effet  qu'un  produit,  qu'un  sym- 
ptôme de  laphlegmasieuréthrale  ,  et,  bien  qu'il  ne 
se  montre  que  quelques  jours  après  l'action  de 
la  cause  qui  a  produit  l'uréthrite,  celle-ci  existait 
auparavant.  On  a  prétendu  que  des  uréthrites  ne 
se  manifestent  quelquefois  que  quinze,  vingt  ou 
trente  jours  après  l'infection  :  cela  peut  être  à  la 
rigueur;  cependant  je  crois  que  la  plupart  de  ces 
faits  ont  été  mal  observés ,  et  que  deux  causes  ont 
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agi  pour  la  produire.  Je  m'explique  :  l'acte  du  coït 
peut  déterminer,  dans  quelques  cas,  une  exalta- 
tion de  la  sensibilité  de  la  muqueuse  uréthrale,  et 
laprédisposer  à  l'irritation  sans  l'irriter  elle-même; 
de  sorte  que,  si,  quinze,  vingt,  ou  trente  jours  après, 
des  causes  irritantes  viennent  à  agir,  elles  déter- 
minent Turéthrite,  bien  que,  dans  d'autres  circon- 
stances, elles  eussent  été  insuffisantes  pour  la  pro- 
duire. Alors  on  rapporte  à  l'acte  éloigné  du  coït  la 
maladie,  tandis  qu'il  n'avait  fait  réellement  qu'y 
prédisposer. 

L'invasion  de  l'uréthrite  est,  chez  quelques  per- 
sonnes ,  annoncée  par  de  petits  frissons,  par  un 
sentiment  d'inquiétude  vague,  par  des  tiraille- 
ments dans  les  testicules.  Chez  d'autres ,  elle  n'est 
annoncée  que  par  l'écoulement  des  mucosités,  qui 
a  lieu  huit,  dix ,  ou  vingt-quatre  heures  après  le 
coït.  Mais  voici  ce  qui  arrive  le  plus  généralement  : 
il  se  manifeste  un  chatouillement  à  l'extrémité  du 
canal ,  qui  n'est  point  pénible  et  qui  sert ,  au  con- 
traire, à  solliciter  les  érections  et  à  aiguillonner  les 
désirs  ;  bientôt,  ce  chatouillement  s'accompagne  de 
petites  cuissons,  qui  sont  perçues  surtout  au  mo- 
ment de  l'émission  de  l'urine,  et  sont  rapportées 
principalement  à  l'extrémité  du  gland.  Les  érec-  Description 
tions  deviennent  plus  fréquentes  ,  et  la  chaleur  de  i^  maladie, 
la  verge  plus  vive.  Au  bout  de  deux  ,  trois,  ou  qua- 
tre jours  ,  on  trouve  l'extrémité  de  la  muqueuse 
uréthrale  plus  rouge  que  dans  l'état  ordinaire  ,  tu- 
méfiée ,  quelquefois  légèrement  excoriée.  Une  ma- 
tière muqueuse   réunit  les  bords  de   l'orifice  et 
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les  maintient  agglutinés.  Si  on  les  sépare,  et  si  on 
exerce  une  compression  sur  le  trajet  du  canal,  on 
voit  suinter  une  matière  blanchâtre ,  transparente, 
ou  bien  jaune  ,  yerdâtre,  qui  tache  le  linge.  Bien- 
tôt l'écoulement  de  mucosités  devient  très  abon- 
dant; desséchées  sur  la  chemise  ,  celles-ci  la  ren- 
dent dure,  inégale  et  capable  de  froisser  les  orga- 
nes génitaux.  Les  érections  deviennent  fréquentes, 
surtout  pendant  la  nuit,  et  s'accompagnent  d'un 
sentiment  d'ardeur  et  de  chaleur  fatigant;  l'ex- 
crétion urinaire  détermine  des  douleurs  vives,  qui 
sont  perçues  surtout  au  moment  du  passage  des 
premières  gouttes  d'urine,  et  de  l'expulsion  des 
dernières.  L'inflammation  diminue  ordinairement 
vers  le  douzième  ou  quinzième  jour;  mais  l'écoule- 
ment persiste ,  et  reste  quelquefois  fort  long-temps 
assez  abondant.  Cependant,  successivement  il  di- 
minue ,  les  mucosités  deviennent  plus  épaisses, 
plus  blanches  ;  puis  elles  deviennent  transparen- 
tes, filantes,  et  enfm  elles  disparaissent  entière- 
ment vers  le  trentième  ou  quarantième  jour ,  plus 
tôt  ou  plus  tard,  suivant  le  genre  de  traitement 
qui  a  été  employé,  suivant  les  habitudes  du  ma- 
lade, l'excitabilité  de  la  muqueuse  uréthraie,  et 
suivant  beaucoup  d'autres  circonstances  qui  in- 
fluent sur  la  durée  de  la  maladie. 

Quelquefois  l'uréthrite  est  plus  intense ,  et  les 
symptômes  sont  plus  graves.  La  verge  est  chaude , 
tendue;  l'excrétion  urinaire  est  difficile  et  très 
douloureuse.  Irritéjsympathiquement,  le  col  de  la 
vessie  se  contracte ,  se  resserre  et  se  laisse  difficile- 
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ment  dilater  ;  de  là ,  la  rétention  d'urine  et  les  ef- 
forts nombreux  qu'est  obligé  de  faire  le  malade.  Si 
l'obstacle  est  enfin  surmonté,  le  passage  de  l'urine 
sur  une  surface  plîlogosée,  détermine  des  douleurs 
cuisantes;  le  col  de  la  vessie  est  stimulésympathique- 
ment,  et  il  se  contracte  brusquementrde  là,  ces  éva- 
cuations saccadées  et  souvent  interrompues  de  l'u- 
rine. La  muqueuse  tuméfiée  diminue  le  diamètre 
du  canal  dans  quelques  points,  et  s'oppose  aussi 
quelquefois  à  la  libre  issue  de  ce  lluide  :  de  là,  ces 
jets  d'urine  déliés  ,  entortillés,  qu'on  observe  dans 
quelques  cas.  La  sensibilité  de  la  muqueuse  est  telle- 
ment exaltée  que  le  passage  de  l'urine  détermine 
une  sensation  analogue  à  celle  que  produirait  le 
contact  d'un  liquide  enfiammé  5  brûlant.  C'est  alors 
qu'on  voit  les  malades  s'incliner  instinctivement  en 
avant,  se  courber,  se  contracter  avec  effort  et  ré- 
pandre des  larmes  involontaires.  L'aiBux  du  sang 
déterminé  par  l'irritation,  sollicite  des  érections 
fréquentes ,  surtout  pendant  la  nuit  ;  et  comme 
les  parois  du  canal  sont  souvent  tuméfiées , 
épaissies,  il  en  résulte  que  Turèthre  ne  pouvant 
s'étendre  autant  que  les  corps  caverneux  ,  est  ti- 
raillé, et  que  des  douleurs  vives  sont  produites. 
La  verge,  dans  cet  état,  est  courbée  et  forme 
une  espèce  d'arc,  dont  la  corde  est  représentée 
par  Turèthre.  C'est  ce  qui  a  donné  lieu  à  l'expres- 
sion ,  vulgairement  employée  ,  de  cliaudepisse 
cordée:  Le  sommeil  fuit,  l'appétit  se  perd,  la 
soif  devient  vive,  et  quelquefois  on  voit  se  ma- 
nifester tous  les  signes  de  l'irritation  gastrique. 
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Il  n'est  point  rare  de  remarquer,  parmi  les  mu- 
cosités, des  stries  de  sang,  ou  même  de  voir  des 
quantités  plus  ou  moins  grandes  de  sang  pur, 
exhalées  par  la  muqueuse,  ou  provenant  de  déchi- 
rures opérées  par  l'extensioo  brusque  de  la  verge. 
Ces  hémorrhagies  soulagent  ordinairement  ;  c'est  à 
elles  qu'est  dû  le  soulagement  déterminé  par  la  rup- 
ture delà  corde,  qu'opèrent  par  un  coup  de  poing 
les  gens  du  peuple ,  et  qui  n'est  autre  que  la  rupture 
du  canal  de  l'urèthre  lui-même.  Dans  ces  degrés 
élevés  de  l'irritation  ,  les  malades  ne  sont  bien 
nulle  part  ;  assis  ou  couchés ,  ils  souffrent  égale- 
ment. La  marche  détermine  des  secousses  qui  re- 
tentissent à  la  verge  et  augmentent  les  douleurs. 
Les  aines,  les  lombes  ;  les  cuisses,  sont  doulou- 
reuses. Les  testicules  sont  tiraillés  vers  l'anneau 
et  disposés  à  s'enflammer.  Le  périnée ,  l'extrémité 
du  rectum,  sont  chauds,  quelquefois  douloureux. 
L'acte  de  la  défécation  est  accompagné  de  douleurs 
vers  l'urèthre. 

Les  divers  tissus  qui  entrent  dans  la  composi- 
tion de  la  verge  peuvent  partager  l'irritation  :  le 
tissu  cellulaire  qui  entoure  l'urèthre  se  gonfle,  et 
quelquefois  donne  lieu  à  la  formation  d'abcès. 
La  peau  de  la  verge  est  rouge,  chaude,  quelque- 
fois infiltrée  de  sérosité ,  surtout  vers  son  extré- 
mité supérieure.  De  peïites  nodosités,  ou  granu- 
lations, se  remarquent  sur  le  trajet  du  canal;  les 
vaisseaux  lymphatiques  se  gonflent,  forment  des 
cordes  noueuses  qui  parcourent  la  verge  et  se 
réunissent  quelquefois  à  sa  base,  où  elles  forment 
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des  tumeurs  plus  ou  moins  grosses  ;  les  veines 
sont  gonflées 5  plus  apparentes;  le  gland,  tuméfié, 
rouge,  remplit  la  cavité  du  prépuce  et  donne 
lieu  au  phimosis  ;  quelquefois  des  ulcères  se  mon- 
trent à  l'extrémité  du  canal  de  Turètlire ,  ou  sur 
la  muqueuse  balano-préputiale  ;  enfin  Tirritation 
peut  s'étendre  à  la  prostate,  au  col  de  la  vessie, 
ou  à  la  vessie  elle-même.  A  ce  degré  de  l'irri- 
tation, le  coït  est,  sinon  tout-à-fait  impossible, 
du  moins  très  douloureux  ;  et  si  les  malades  sont 
assez  peu  délicats  et  assez  imprudents  pour 
l'exercer,  ils  éprouvent,  au  moment  de  l'éjacula- 
tion ,  des  douleurs  extrêmement  vives ,  qu'ils  com- 
parent au  contact  d'un  fer  chaud,  parceque,  outre 
le  froissement  de  la  muqueuse  tuméfiée  par  le 
passage  rapide  du  sperme,  les  contractions  brus- 
ques et  saccadées  des  muscles  ischio  et  bulbo- 
caverneux  étendent  brusquement  la  verge  au- 
delà  du  point  où  l'engorgement  du  canal  lui  per- 
mettait d'arriver,  d'où  résultent  des  déchirures 
plus  ou  moins  étendues.  La  rupture  du  frein,  le 
paraphimosis,  en  sont  aussi  quelquefois  des  effets. 
Enfin  ,  l'irritation  peut  s'étendre  à  l'estomac ,  à  la 
peau ,  à  la  gorge ,  et  aux  autres  parties  qui  sont 
sj^mpathiquement  unies  avec  la  muqueuse  uré- 
thrale  ,  et  déterminer  des  accidents  graves. 

On  conçoit  que  la  marche  de  la  maladie  doit  va-     Marche, 
lier  chez  les  divers  individus,  et  qu'entre  l'uréthrite 
bénigne,  et  celle  dont  je  viens  de  présenter  le  ta- 
bleau, il  doit  exister  une  foule  de  nuances  intermé- 
diaires. La  maladie  présente  une  physionomie  parti- 
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cuîière  chez  chaque  individu,  et  cette  physionornîe 
dépend  du  degré  de  la  phlegmasie ,  de  son  éten- 
due, de  rexcitabilité  ordinaire  de  îa  membrane, 
du  traitement  employé  ,  des  habitudes  des  mala- 
des 5  de  l'état  général  de  leur  santé  ,  et  d'une  foule 
de  circonstances  diverses.  La  quantité,  la  durée  et 
la  couleur  de  l'écoulement  varient    beaucoup  : 
chez  quelques  malades  ,  les  mucosités  sont  sécré- 
tées en  si  grande  abondance ,  que  plusieurs  che- 
mises en  sont  salies  dans  un  jour,  tandis  que  chez 
d'autres  il  n'existe  qu'un  suintement  léger.  Ici , 
l'écoulement  dure  trente ,   quarante ,    cinquante 
jours,  et  même  plusieurs  mois  ;  là,  il  se  dissipe 
rapidement  ;  chez  un  individu  ,  les  mucosités  sont 
jaunes  pendant  toute  la  durée  de  la  maladie;  chez 
un  autre,  elles  sont  blanches  ou  verdâtres  ;  tandis 
_^due  chez  la  plupart,  la  couleur  jaune  ou  verdàtre 
disparaît  à  mesure  que  Fécoulement  diminue   et 
que  la  maladie  approche  de  sa  guérison.  Ces  va- 
riétés ne  sont  d'aucune  importance  ,  et  ne  doivent 
en  aucune  manière  faire  supposer  que  la  cause  de 
là  maladie    ou  que  la  maladie   elle-même  sont 
spécifiques.  Enfin  les  phénomènes  sympathiques 
diffèrent  suivant  l'intensité  de  l'irritation,  et  sui*- 
vant  les  idiosyncrasies  individuelles. 
Siège  de      Les  diVcrscs  parties  do  canal  de  l'urèthre  peuvent 
l'urethme.    -^.^^  enflammées  et   donner   lieu  à  l'écoulement 
observé  dans  l'uréthrite.  Ce  serait  commettre  une 
erreur  que  de  croire  avec  Guillaume  Gokburtie  % 

»  JDe  vîrul,  gondrrfu  naturâ  ci  causis^  part.  1 ,  cap.  nr.  et  n» 
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Haller,  Boerhaave ,  et  autres  médecins  ,  que  cette 
affection  est  toujours  fixée  dans  la  partie  de  la 
muqueuse  qui  est  placée  sous  le  gland ,  et  qu'on 
appelle  fosse  naviculaire.  Les  douleurs  qu'éprou- 
vent quelquefois  les  malades  vers  le  milieu  de  la 
verge,  ou  au  périnée,  la  tuméfaction  du  canal,  que 
le  doigt  fait  découvrir  dans  toute  son  étendue , 
les  nodosités  qu'on  remarque  sur  son  trajet,  les 
rétrécissements  qui  se  manifestent  dans  diverses 
parties  de  l'urèthre,  etc.,  prouvent  d'une  manière 
concluante  contre  l'opinion  de  ces  médecins.  Je 
pense ,  avec  MM.  Cullerier  et  Lagneau,  que  si  les 
douleurs  paraissent  être  plus  vives  au-dessous  du 
filet ,  vers  la  fosse  naviculaire,  c'est  parceque  cette 
partie  est  douée  d'une  sensibilité  exquise,  et  qu'elle 
est  l'aboutissant  des  sympathies  mises  en  jeu  par 
les  autres  parties  de  la  muqueuse  génito-cjstique  : 
ces  douleurs  sont  produites  de  la  même  manière 
que  celles  qu'éprouvent  les  malades  qui  portent 
un  calcul  dans  la  vessie  ;  elles  sont  sympathiques. 
Il  faut  avouer  cependant  que  le  plus  souvent  l'ir- 
ritation débute  dans  la  partie  antérieure  du  canal, 
et  qu'elle  peut  y  rester  fixée  ;  mais,  dans  un  grand 
nombre  de  cas ,  elle  s'étend  aux  diverses  parties 
du  canal ,  et  l'envahit  quelquefois  en  entier.  L'opi- 
nion émise  par  Bell ,  que  la  fosse  naviculaire  est 
affectée  neuf  fois  sur  dix ,  me  paraît  exagérée  et 
démentie  par  l'observation  journalière. 

Quel  que  soit  le  siège  primitif  de  l'uréthrite,  il 
peut  changer  pendant  le  cours  de  la  maladie.  Ainsi, 
une  partie  du  canal  qui  a  été  irritée  revient  à  son 
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état  normal,  et  l'irritation,  au  lieu  de  disparaître, 
s'étend  à  une  autre  partie  ^  de  sorte  que  le  même 
individu  est  quelquefois  réellement  atteint  de  plu- 
sieurs uréthrites  consécutives  les  unes  aux  autres. 
L'intensité  de  ces  uréthrites  consécutives  est  quel- 
quefois plus  grande  que  celle  que  présentait  la  pre- 
mière, et  les  accidents  qu'elles  déterminent  sont 
souvent  assez  graves  :   on  le  conçoit   aisément , 
quand  on  sait  que  l'irritation  s'étend  ordinairement 
d'avant  en  arrière,  et  qu'elle  peut  atteindre  la 
prostate  ou  la  vessie.  En  résumé ,  je  pense  avec 
M.  Gullerier  que  le  siège  du  mal  n'est  pas  limité 
à  un  seul  point,  mais  qu'il  se  porte,  tantôt  dans 
une  partie,  tantôt  dans  une  autre,  et  quelquefois 
dans  toutes  simultanément  ou  successivement. 
DiagnosHo         Pvien  n'est  si  vague  ni  si  obscur  que  le  diagnostic 
de  î'uréthrite ,  dans  les  ouvrages  des  auteurs  classi- 
ques. Admettant,  d'une  part,  que  cette  maladie 
peut  être  produite  par  le  virus  syphilitique ,  et  de 
l'autre,  qu'une  foule  de  causes  non  spécifiques  peu- 
vent lui  donner  lieu ,  ils  se  sont  efforcés,  mais  en 
vain ,  d'établir  entre  elles  quelques  différences  ;  ils 
ont  été  obligés  de  reconnaître,  que  la  couleur  de 
l'écoulement ,  que  l'intensité  des  douleurs ,  que 
l'apparition  d'accidents  divers,  ne  peuvent  point 
servir  de  signes  diagnostiques ,  et  que  les  mêmes 
phénomènes  sont  observés  chez  les  unes  et  chez 
les  autres.  De  là  est  résulté  ce  précepte  dangereux 
donné  par  M.  Lagneau,  d'administrer,  dans  tous  les 
cas,  un  faible  traitement  mercuriel,  jmr  précau- 
tion* Nous  étant  occupé  de  tout  ce  qui  est  relatif 
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au  diagnostic ,  dans  notre  premier  volume  ,  et  ayant 
fait  ressortir  toutes  les  contradiclions  des  auteurs  \ 
nous  ne  reviendrons  point  ici  sur  cet  objet.  Con- 
tentons-nous de  rappeler  ce  que  nous  avons  déjà 
dit  :  que  quelle  que  soit  la  cause  de  l'uréthrite ,  ses 
symptômes  ne  varient  qu'en  raison  des  degrés  de 
son  intensité  ,  et  que  ce  serait  en  vain  qu'on  s'effor- 
cerait de  distinguer  les  uréthrites  syphilitiques , 
hémorrlioïdales  ,  à  stimulo  mechanico  ,  rhumati- 
ques ,  goutteuses,  herpétiques,  etc.,  admises  par 
Swediaur. 

On  peut,  chez  les  personnes  qui  ont  le  prépuce 
étroit  et  long,  confondre  1  écoulement  uréthral  avec 
celui  que  produit  quelquefois  la  prépucite  ou  go- 
norrhée  bâtarde  ;  cependant,  avec  un  peu  d'atten- 
tion, il  est  facile  d'éviter  l'erreur;  car,  dans  ce  der- 
nier cas,  l'émission  des  urines  ne  détermine  point 
de  douleurs  dans  le  canal ,  les  érections  ne  sont 
pas  plus  fréquentes  qu'à  l'ordinaire,  ou  ne  sont 
point  accompagnées  de  souffrances,  d'ardeur;  en 
ayant  soin  de  faire  des  injections  dans  la  cavité 
prépuciale,  et  en  mettant  ensuite  l'extrémité  du 
gland  à  nu,  on  voit,  dans  le  cas  d'uréthrite,  le  mu- 
cus sortir  par  l'urèthre,  si  une  compression  est  exer- 
cée sur  son  trajet.  Il  est  aussi  très  facile  de  distin- 
guer l'écoulement  fourni  par  la  muqueuse  uré- 
thrale  de  celui  qui  résuite  d'une  phlegmasie  de 
la  vessie.  Dans  ce  dernier  cas,  les  mucosités  ex- 
crétées sont  filantes,  analogues  à  de  la  glaire  d  œuf, 


*  Voyez  pag.  169  el  suiv. 
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et  s'échappent  ordinairement  avec  l'urine  ;  ia  pres- 
sion exercée  sur  le  trajet  du  canal  n'en  fait  point 
sortir.  Les  douleurs  éprouvées  par  le  malade  sont 
rapportées  à  l'hypogastre  ou  au  périnée  ;  la  verge 
n'est  point  chaude,  tendue  ,  douloureuse  ;  les  érec- 
tions ne  sont  pas  si  pénibles  que  dans  l'uréthrite, 
et  le  canal  de  l'urèthre  peut  s'étendre  autant  que 
les  corps  caverneux.  Il  est  vrai  que  dans  quelques 
cas  il  existe  en  même  temps  uréthrite  et  cystite, 
mais  alors  s'observent  réunis  les  symptômes  pro- 
pres à  ces  deux  affections.  Il  est  bon  d'avertir  que 
l'écoulement  n'est  pas  une  condition  indispensa- 
ble de  l'uréthrite,  et  que  la  phlegmasie  peut  exister 
sans  lui;  c'est  ce  qu'on  observe  dans  ce  que  les 
auteurs  ont  appelé  gonorrhée  sèche.  Dans  ces  cas , 
là  chaleur  de  la  verge,  le  prurit,  ou  les  douleurs 
développées  par  le  passage  de  l'urine,  la  difficulté 
des  érections,  sont  bien  suffisants  pour  éclairer  le 
diagnostic,  et  faire  reconnaître  Turéthrite. 

Attribuera-t-on  à  une  uréthrite  les  douleurs  lé- 
gères et  fugaces  qu'éprouvent  à  l'extrémité  du 
gland,  les  personnes  qui  portent  un  calcul  dans  la 
vessie?  Evidemment,  ces  douleurs  sont  trop  peu 
vives,  elles  sont  trop  isolées  des  autres  phéno- 
mènes inflammatoires ,  pour  pouvoir  induire  en 
erreur.  Du  reste,  lors  même  qu'on  n'aurait  point 
cherché  à  s'éclairer  par  le  cathétérisme,  et  qu'on 
supposerait  l'existence  d'une  uréthrite  légère ,  on 
ne  prescrirait  que  quelques  bains  émolhents  lo- 
caux, et  il  n'y  aurait  pas  de  mai  à  cela. 

La  gravité  de  l'uréthrite  n'est  pas  la  même  chez 
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tous  les  sujets.  îl  faut  avoir  égard.,  pour  porter  son 
pronostic  ,  à  l'intensité  de  ]*inflammation  ,  à  son 
étendue ,  à  sa  marche,  à  sa  durée,  à  son  siège,  à 
l'excitabilité  du  malade,  à  ses  habitudes  ,  au  genre 
de  traitement  qu'il  suit,  et  à  une  foule  d'autres 
circonstances.  L'individu  qui  a  eu  une  ou  plusieurs 
fois  la  même  maladie,  peut  être  atteint  plus  aisé- 
ment de  rétrécissements  du  canal  de  l'urèthre 
que  celui  qui  en  es,t  atteint  pour  la  première  fois. 
Celuiquiest  obligé,  par  état,  de  fatiguer  beaucoup, 
de  monter  à  cheval,  et  qui  ne  peut  pas  s'abstenir 
de  ces  travaux  pendant  la  maladie,  est  plus  sujet 
que  tout  autre  aux  engorgements  de  testicule.  Ce- 
lui qui  a  conservé  le  mal  pendant  long-temps  ,  et 
qui  ne  vient  consulter  que  lorsque  des  accidents  se 
sont  développés ,  guérira  plus  difficilement,  et  sera 
exposé  à  de  plus  longues  souffrances  que  celui  qui 
a  recours  aussitôt  aux  moyens  convenables.  Consi- 
déré d'une  manière  générale  ,  le  pronostic  de  i'uré- 
thrite  ne  peut  pas  être  porté  fâcheux  chez  les  per- 
sonnes qui  sont  bien  traitées  ;  cependant,  cette  ma- 
ladie peut  être  suivie  de  tant  d'accidents ,  elle  peut 
durer  si  long-temps,  elle  peut  récidiver  si  facilement , 
qu'il  ne  faut  jamais  la  considérer  comme  de  peu 
d'importance,  et  qu'il  faut  l'attaquer  aussitôt,  avec 
tous  les  moyens  dont  l'expérience  a  consacré  l'effi- 
cacité. L  absence  de  douleiîrs  ne  doit  pas  entière- 
ment rassurer  les  malades,  et  leur  faire  croire  qu'ils 
sont  à  l'abri  de  tous  les  accidents.  L'expérience  ap- 
prend ,  en  effet ,  que  ce  sont  chez  de  telles  per- 
sonnes ,  et  dans  de  teljes  circonstances ,  que  se  ma- 
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nifeslent  surtout  les  engorgements  de  testicule. 
Que  l'uréthrite  ait  été  produite  par  un  excès  de 
bière,  une  suppression  brusque  d'un  exanthème, 
ou  par  la  fréquentation  d'une  femme  atteinte 
d'une  phlegmasie  vaginale,  n'importe  ;  le  mal  est 
toujours  identique,  et  les  indications  curatives 
sont  les  mêmes.  Que  les  malades  qui  sont  rassu- 
rés par  la  conscience  de  leur  sagesse,  et  qui  ne 
regardent  leur  mal  que  comme  un  échauffement 
de  peu  d'importance^  se  désabusent  donc,  et  qu'ils 
se  hâtent  de  faire  guérir  la  phlegmasie  dont  ils 
sont  atteints.  En  négligeant  de  se  faire  traiter,  ils 
laissent  prendre  à  leur  muqueuse  uréthrale  une 
habitude  de  sécrétion  qu'il  est  souvent  ensuite  fort 
difficile  de  faire  disparaître  ,  et  ils  contractent  une 
disposition  à  la  phlegmasie  de  cette  partie,  qui  est 
d'autant  plus  grande,  que  celle-ci  a  resté  plus 
long-temps  malade. 

La  durée  des  uréthrites  est  fort  variable,  quand 
elles  sont  abandonnées  à  elles-mêmes.  Il  en  est 
qui  se  dissipent  en  douze  ou  quinze  jours  ,  mais 
c'est  le  plus  petit  nombre.  Ordinairement ,  elles 
durent  quarante  à  cinquante  jours,  ou  passent  à 
l'état  chronique ,  et  persistent  alors  des  mois ,  et 
même  des  années.  Attaquées  au  contraire  d'une 
manière  convenable,  elles  peuvent  être  guéries 
presque  constamment ,  en  huit,  dix  ,  quinze  ou 
trente  jours  au  plus.  Mais  il  faut  pour  cela  que  les 
malades  se  soumettent  aveuglément  au  traite- 
ment qu'on  leur  indique ,  et  qu'ils  ne  se  retran- 
chent point  dans  l'usage  exclusif  des  tisanes  et  des 
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opiacés.  Il  est  certaines  constitutions  atmosphéri- 
ques qui  influent  sur  la  durée  des  uréthrites.  L'air 
froid  et  humide  paraît  entretenir  cette  maladie, 
probablemerit  en  diminuant  l'exhalation  cutanée, 
et  en  dirigeant  les  liquides  vers  les  muqueuses, 
qui  sont  les  vicaires  de  la  peau ,  et  vers  les  reins.  Les 
personnes  qui  ont  le  système  lymphatique  prédo- 
minant, qui  sont  ce  qu'on  appelle  scrofuleuses , 
conservent  ordinairement  plus  long-temps  que  les 
autres  les  uréthrites  chroniques ,  les  écoulements 
habituels,  et  s'en  guérissent  plus  difficilement.  On 
conçoit  que  la  durée  de  la  maladie  doit  en  outre  va- 
rier suivant  les  accidents  et  les  complications  qui 
peuvent  se  manifester,  et  le  médecin  ne  peut  avoir, 
dans  tous  ces  cas  ,  que  des  données  approximatives. 
Les  malades  interrogent  souvent  le  médecin 
pour  savoir  si  leur  écoulement  peut  être  conta- 
gieux ,  lorsqu'il  a  été  produit  par  des  causes  autres 
qu'un  coït  impur,  ou  quand  les  douleurs  sont  to- 
talement dissipées.  Il  est  essentiel,  dans  ces  cas, 
d'être  extrêmement  prudent.  C'est  quelquefois  un 
mari  qui  fait  cette  question  pour  savoir  s'il  peut 
approcher  de  sa  femme  ,  à  laquelle  il  craint  de 
donner  des  soupçons  par  sa  froideur  obHgée.  C'est 
un  jeune  homme  qui  est  prêt  à  se  marier,  mais 

qui  présente  un  écoulement  habituel  ancien! 

Que  répondre?  La  prudence  exige  que,  dans  tous 
les  cas,  on  défende  aux  hommes  placés  dans  ces 
circonstances  d'approcher  d'une  femme.  Je  crois 
bien  que  la  propriété  contagieuse  diminue  avec 
l'inflammation,  et  que  les   hommes  qui  ont  des 
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uréthiites  chroniques  ne  les  communiqueraient 
pas.  Mais  la  chose  peut  arriver  pourtant,  vu  que 
l'acte  du  coït,  exercé  avec  ardeur,  par  suite  de  sa 
longue  privation,  excite  l'organe  génital,  et  peut 
exalter  la  sensibilité  des  parties  malades,  au  point 
de  raviver  momentanément  l'irritation,  et  de  don- 
ner à  ses  produits  la  faculté  d'irriter  et  d'êti^  con- 
tagieux... et,  dans  le  doute ^  il  vaut  mieux  donner 
un  conseil  qui  ne  compromette  pas  la  santé  des 
femmes. 
Variétés.  L'uréthrite  peut  être  bénigne  ou  maligne,  sim- 
ple ou  compliquée  ,  aiguë  ou  chronique  ;  elle  peut 
être  accompagnée  de  douleurs  légères  ou  de  dou- 
leurs intolérables.  Les  douleurs  peuvent  exister 
pendant  toute  la  durée  de  la  maladie  ,  ou  se  mon- 
trer seulement  à  quelques  époques  ;  ne  se  montrer 
qu'au  moment  de  l'excrétion  urinaire,  ou  durer 
toute  la  journée.  L'uréthrite  peut  déterminer  une 
exhalation  considérable  de  mucosités ,  comme  elle 
peut  n'en  produire  que  peu  ou  pas  du  tout.  Ces 
mucosités  peuvent  présenter  des  couleurs  diffé- 
rentes, soit  aux  diverses  époques  de  la  maladie, 
soit  pendant  toute  sa  durée.  La  marche  de  l'u- 
réthrite peut  être  rapide  ou  lente  ,  chronique. 
Elle  peut  n'affecter  qu'une  petite  partie  de  la 
muqueuse  uréthrale  ^  ou  l'envahir  tout  entière. 
Elle  peut  développer  de  nombreux  phénomènes 
ï  sympathiques ,  ou  rester  pour  ainsi  dire  concen- 

trée sur  la  partie  qu'elle  occupe.  Elle  peut  enfin 
varier  à  l'infini  chez  les  divers  individus ,  ce  qui 
nous  autorise  à  diie  ,  avec  M.  Cullericr,  que  rien 
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n'est  aussi  variable,  aussi  capricieux,  aussi  inex- 
plicable, que  la  marche,  de  cette  maladie. 

L'uréthrite  peut  déterminer  l'inflammation  des'  Accidents, 
divers  tissus  qui  entrent  dans  la  composition  de 
la  verge,  ou  qui  enveloppent  le  canal  de  l'urèthre, 
et  donner  lieu  à  des  abcès ,  des  ulcères ,  des  en- 
gorgements ,  des  tumeurs,  des  végétations,  au 
phimosis,  au  parapliimosis ,  aux  rétrécissements 
du  canal,  quelquefois  à  la  gangrène,  et  par  suite, 
à  la  perte  d'une  partie  de  la  verge,  à  des  hémor- 
rhagies  graves,  à  l'hypospadias ,  aux  fistules  uri- 
naires ,  etc.  Elle  laisse  dans  la  muqueuse  une  dis- 
position aux  urétlirites  ,  et  quelquefois  des  suin- 
tements habituels  fort  difficiles  à  dissiper.  L'irri- 
tation uréthrale  s'étend  quelquefois  à  la  prostate, 
au  col  de  la  vessie,  ou  à  la  vessie  elle-même;  aux 
glandes  de  Cowper,  aux  ganglions  inguinaux,  aux 
cordons  spermatiques ,  aux  testicules.  Elle  est  quel- 
quefois suivie  de  douleurs  dans  les  membres  ,  de 
phlegmasies  articulaires  ,  d'irritations  des  systèmes 
fibreux  et  osseux  ,  d'ophthalmies  ,  de  pharyngites  , 
d'altérations  diverses  de  la  membrane  cutanée  , 
d'affections  de  l'anus,  etc.  ;  soit  que  ces  affections 
soient  produites  par  les  sympathies .qu  elle  met  en 
jeu,  soit  qu'elle  ne  concoure  à  leur  développe- 
ment qu'en  disposant  les  tissus  qui  les  présentent, 
à  J'irritation  ,  et  en  facilitant  l'action  des  causes 
qui  peuvent  ensuite  agir  sur  eux  ;  soit  enliu  qu'ei= 
les  soient  produites  par  les  sympathies  mises  en 
jeu  par  un  organe  irrité  lui-même  par  l'uréthrite, 
ou  par  la  métastase  de  l'irritation  uréthrale. 
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Enihi  elle  peut  déterminer  l'irritation  du  tube 
digestif  et  de  ses  annexes  ,  et  par  suite  donner  lieu 
à  des  mouveraents  de  fièvre  réguliers  ou  intermit- 
tents ,  à  des  éruptions  cutanées  de  diverse  nature, 
à  la  céphalalgie ,  aux  douleurs  contusives ,  etc. , 
etc.,  etc. 

Les  terminaisons  les  plus  ordinaires  de  l'uréthrite 
sont,  la  résolution  et  le  passage  à  l'état  chronique  : 
la  délitescence,  la  suppuration,  et  la  gangrène 
surtout,  sont  fort  rares. La  délitescence  est  ordinai- 
rement produite  par  l'immersion  de  la  verge  dans 
un  liquide  froid  ,  ou  par  des  injections  astrin- 
gentes :  elle  est  suivie  quelquefois  de  la  métastase 
de  l'irritation  sur  les  yeux ,  sur  le  testicule,  ou  sur 
les  systèmes  fibreux  ou  cutané. 

L'uréthrite  chronique  est  assez  fréquemment  ob- 
servée :  elle  ne  détermine  ordinairement  aucune 
douleur,  et  ne  fatigue  le  nialade  que  par  la  mal- 
propreté qu'elle  entraîne.  Quelquefois  l'écoule- 
ment est  assez  abondant ,  blanchâtre  ,  comme 
crémeux  :  ici ,  il  ne  se  remarque  que  le  matin,  et 
n'est  caractérisé  que  par  une  ou  deux  gouttes  de 
matière  blanchâtre,  ou  limpide,  floconneuse,  que 
la  compression  du  canal  réunit  à  son  extrémité  : 
là ,  ce  n'est  qu'un  suintement  léger  ,  qu'une  humi- 
dité constante ,  accompagnée  de  légères  déman- 
geaisons ,  pendant  l'émission  des  urines ,  qui  ne 
gêne  en  aucune  manière  le  malade.  Ces  nuances 
diverses  de  l'uréthrite  chronique  peuvent  se  succé- 
der chez  le  même  individu,  comme  elles  peuvent 
être  observées  chez  des  individus  divers.  La  durée 
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de  cette  affection  est  ordinairement  longue  :  on  en 
voit  qui  se  prolongent  pendant  des  années  entières, 
et  qui ,  après  avoir  été  rebelles  à  tous  les  moyens 
employés  ,  se  dissipent  tout-à-coup ,  à  l'occasion 
de  quelque  trouble  violent  dans  l'économie.  Il  ar- 
rive assez  souvent  ,  chez  les  personnes  atteintes 
d'uréthrite  chronique, que  l'écoulement  augmente 
tout-à-coup,  et  s'accompagne  de  quelques  uns  des 
symptômes  de  l'état  aigu,  à  l'occasion  d'écarts  de 
régime,  d'excès  de  coït,  de  marches  prolongées  , 
de  courses  à  cheval,  d'excès  de  boissons  alcoo- 
liques. On  conçoit  aisément  comment  la  stimula- 
tion de  l'estomac  peut  être  suivie  d'une  recrudes- 
cence de  l'irritation  uréthrale,  quand  on  sait  que 
les  uréthrites  chroniques  sont  souvent  entretenues 
par  des  irritations  chroniques  de  la  muqueuse  di- 
gestive.  Dans  ces  cas,  l'administration  des  exci- 
tants sur  lesquels  on  compterait  pour  opérer  une 
révulsion,  loin  d'être  utile,  servirait  à  aggraver  la 
maladie,  et  concourrait  à  sa  perpétuation.  Il  faut 
donc  bien  étudier  l'état  général  des  malades  ,  et 
ne  pas  administrer  les  remèdes  d'une  manière  em- 
pirique et  irréfléchie.  Les  irritations  chroniques  de 
la  peau  ou  des  systèmes  fibreux  et  musculaire  , 
la  prédominance  du  système  lymphatique  ,  les  ré- 
trécissements du  canal  de  l'urèthre,  les  altérations 
de  la  prostate  ou  de  la  vessie  ,  la  présence  de  cal- 
culs fichés dansla  muqueuse  uréthrale,  l'habitation 
dans  des  appartements  et  des  rues  humides,  froids , 
une  saison  pluvieuse,  etc. ,  sont  autant  de  causes 
qui  peuvent  encore  entretenir  l'uréthrite,  et  quidoi- 
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vent  être  prises  en  considération  par  le  praticien. 
On  donne  le  nom  de  chaudepisse  à  répétition  aux 
écoulements  qui  sont  intermittents ,  et  qui ,  après 
avoir  disparu  pendant  plusieurs  jours ,  reparaissent 
peu  de  temps  après.  Il  est  des  individus  qui  voient  re- 
paraître cette  affection  aussitôt  qu'ils  commettent  wn 
écart  de  régime.  L'uréthrite  chronique  laisse  dans 
la  muqueuse  uréthrale  une  grande  disposition  à  l'ir- 
ritation, et  donne  souvent  lieu  à  une  induration 
des  parois  du  canal  ou  des  parties  qui  l'entourent, 
qui  dispose,  ou  occasione  les  rétrécisements. 

La  suppuration  est  assez  rare,  et  lorsqu'elle  existe 
il  est  assez  difficile  de  distinguer  le  pus  qu'elle  pro- 
duit des  mucosités  sécrétées  par  la  muqueuse  en- 
flammée. Le  pus  est  ordinairement  fourni  par  des 
ulcères  du  canal,  ou  par  de  petits  abcès  du  tissu 
cellulaire  voisin  ,  ouverts  dans  sa  cavité. 

La  terminaison  par  gangrène  est  fort  rare;  elle 
n'est  observée  que  dans  les  cas  où  les  divers  tissus 
de  la  verge  partagent  l'inflammation ,  ou  lorsqu'il 
existe  concurremment  une  gastro-entérite  vive. 

Traitement. 

Éloigner  les  causes  qui  ont  produit  le  mal ,  et 
celles  qui  peuvent  l'entretenir  ,  prévenir  les  acci- 
dents ,  et  détruire  l'irritatiou  existante  ,  telles  sont 
les  indications  que  doit  remplir  le  praticien. 

1*  Si  l'uréthrite  s'est  manifestée  à  la  suite  d'une 
irritation  gastrique ,  ou.  hémorrhoïdale ,  il  faut  em- 
ployer les  moyens  propres  à  calmer  ces  irritations, 
vu  qu'elle  peut  être  entretenue  et  aggravée  par  elles. 
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Si  elle  s'est  manifestée  à  la  suite  de  la  suppres- 
sion d'un  exanthème,  ou  d'une  affection  rhuma- 
tismale ,  l'indication  est  quelquefois  de  rappeler 
ces  dernières  maladie^.  Si  des  excès  de  bière  en 
sont  la  cause,  on  doit» proscrire  cette  boisson.  Si 
un  air  froid  et  humide  a  agi  sur  l'urèthre  par  l'in- 
termède de  la  peau,  il  faut  faire  sur  cette  enve- 
loppe des  frictions  aromatiques,  et  rappeler  l'ac- 
tion des  dépurateurs  sébacés  Si  la  dentition  difficile 
occasioneTuréthrite,  il  faut  attaquer  l'irritation  gen- 
givale.  C'est  en  ayant  égard  à  ces  causes,  que  je 
dissipai,  chez  une  petite  fille ,  un  écoulement  vagi- 
nal, entretenu  par  la  présence  de  vers  ascarides 
sur  l'extrémité  de  la  muqueuse  rectale,  en  dé- 
truisant ceux-ci.  Cependant  l'examen  des  causes 
ne  doit  être  qu'accessoire,  et  ne  doit  pas  faire 
perdre  de  vue  la  phlegmasie  urethrale,  surtout 
lorsque  les  moyens  qu'il  autoriserait  à  employer, 
pourraient  augmenter  celle-ci.  Ainsi  l'application 
d'un  vésicatoire  sur  le  siège  d'une  éruption  sup- 
primée brusquement  pourrait  être  défavorable, 
et  déterminer  son  aggravation  lorsque  l'uréthrite  est 
intense,  bien  que  son  emploi  parût  indiqué.  Pour 
profiter  sûrement  de  tous  les  moyens  qu'il  a  à  sa 
disposition  ,  et  pour  ne  pas  nuire  à  ses  malades  sans 
s'en  douter,  le  praticien  doit  nécessairement  être 
initié  dans  les  principes  de  la  médecine  physiolo- 
gique, et  parfaitement  connaître  les  lois  de  la  ré- 
vulsion. 

Comme  les  organes  digestifs  ont  des  rapports 
très  étroits  avec  les  organes  génitaux,  et  que  l'ex- 
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citation  des  premiers  est  souvent  partagée  par 
ceux-ci,  il  est  important  de  prescrire  aux  malades 
un  régime  de  vie  d'autant  plus  sévère,  que  la 
phlegmosie  dont  ils  sont  atteints  est  plus  vive. 
Le  café,  l'eau-de-vie,  les  liqueurs,  la  bière,  les 
vins  chargés  d'alcool,  les  aliments  de  haut  goût, 
les  viandes  noires ,  le  petit  salé ,  les  aliments  de 
diiïicile  digestion  ,  doivent  être  proscrits  ,  surtout 
pendant  la  première  période  de  la  maladie.  Si  l'ir- 
ritation est  vive ,  la  diète  la  plus  sévère  est  sou- 
vent nécessaire;  ou  si  l'on  croit  devoir  permettre 
quelques  aliments ,  ils  doivent  être  très  légers  ,  et 
pris  à  petites  doses.  On  peut,  dans  ces  cas,  recom- 
mander les  crèmes  d'orge ,  d'avoine,  de  gruau,  de 
semouiIle,de  tapioka;  des  marmelades  de  fruits  bien 
cuits,  les  bouillons  légers,  les  œufs  frais ,  les  blancs 
de  volaille,  les  végétaux  herbacés,  tels  que  les 
épinards  préparés  au  lait ,  l'oseille,  la  chicorée,  etc. 
Dans  les  cas  assez  fréquents ,  où  l'uréthrite  est 
bénigne,  où  les  douleurs  sont  légères ,  ce  serait 
montrer  un  rigorisme  trop  grand ,  que  d'exiger  un 
régime  semblable ,  et  même  de  réduire  les  malades 
à  l'usage  exclusif  du  bouilli  et  du  rôti  ,  comme  le 
prescrivent  indistinctement  beaucoup  de  médecins. 
Il  faut  sans  doute  éviter  de  stimuler  trop  vivement 
l'estomac,  mais  il  ne  faut  pas  changer  entière- 
ment et  brusquement  toutes  les  habitudes  du  ma- 
lade. Il  faut  recommander  aux  personnes  atteintes 
d'uréthrite  d'éviter  les  lectures,  les  pensées,  les 
tableaux,  erotiques;  de  s'abstenir  de  tout  attou- 
chement qui  aurait  pour  résultat  l'afflux  du  sang 
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vers  la  verge ,  et  1  érection ,  et  surtout  de  ne  point 
exercer  l'acte  du  coït.  La  danse,  lequitation,  les 
xîourses  en  voiture,  l'escrime,  les  marches  pro- 
longées, la  station  verticale  trop  long-temps  sou- 
tenue, doivent  être  soigneusement  évitées.  Pour 
diminuer  autant  que  possible  l'âcreté  des  urines^ 
et  prévenir  les  douleurs  vives  que  leur  passage  à 
travers  le  canal  de  l'urèthre  détermine,  comme 
aussi  pour  opérer  un  effet  sédatif  sur  l'estomac 
quelquefois  irrite,  et  sur  la  muqueuse  enflammée,, 
il  est  important  de  prescrire  des  boissons  tempé- 
rantes, telles  que  l'eau  panée,  ou  acidulée  avec 
quelques  gouttes  de  vinaigre  ,  la  décoction  de  ra- 
cine de  chiendent,  de  fraisier,  de  racine  de  gui- 
mauve, d'orge,  de  saponaire;  les  infusions  de 
fleurs  de  mauve  ou  de  violette,  des  quatre  se- 
mences froides  ,  de  laitue,  etc.,  édulcorées  avec  le 
bois  de  réglisse,  le  sucre,  le  miel,  ou  les  divers 
sirops.  Le  bouillon  de  poulet  ou  de  grenouilles ,  le 
petit-lait,  la  limonade,  l'orangeade,  les  émul- 
sions,  et  une  foule  d'autres  boissons,  conviennent 
également.  Chez  les  individus  qui  répugnent  à 
prendre  des  tisanes,  ou  qui  veulent  cacher  leur  ma- 
ladie aux  personnes  avec  lesquelles  ils  habitent,  on 
peut  très  bien  remplir  l'indication  qu'on  se  pro- 
pose, en  prescrivant  les  sirops  d'orgeat,  de  gomme, 
de  capillaire ,  de  mou  de  veau  ,  de  vinaigre ,  ou  tout 
autre,  étendus  d'une  certaine  quantité  d'eau.  Ces 
boissons  doivent  être  prises  tièdes  en  hiver,  froides 
en  été.  On. peut  les  varier  suivant  le  goût  des  ma- 
ndes, ou  réunir  plusieurs  des  substances  que  nous 
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avons  désignées,  pour  former  une  seule  tisane,  si 
Ton  croit  satisfaire  davantage  ceux-ci. 

C'est  une  erreur  que  de  croire  que  certaines 
tisanes  qu'emploient  avec  prédilection  quelques 
praticiens,  soient  spécifiques,  ou  qu'il  soit  néces- 
saire d'administrer  ceîles-ci  les  unes  après  les 
autres,  dans  un  ordre  déterminé  et  constant. 
Pourvu  qu'elles  soient  adoucissantes  ,  toutes  con- 
viennent également.  Il  est  des  personnes  cepen- 
dant qui  sont  fatiguées  par  certaines  d'entre  elles  . 
Ainsi  ,  les  unes  sont  purgées  par  le  petit-lait,  ou 
les  bouillons  de  veau  et  de  poulet  ;  les  autres 
éprouvent  des  pesanteurs  épigastriques  après  Tin- 
gestion  du  sirop  d'orgeat  ou  de  gomme.  Il  faut 
avoir  égard  à  ces  idiosyncrasies  individuelles ,  et 
modifier  ses  prescriptions  de  manière  à  ne  pas 
compromettre  la  muqueuse  gastrique. 

Le  nitrate  de  potasse ,  ou  sel  de  nitre,  jouit  d'une 
faveur  populaire ,  dans  le  traitement  de  l'uréthritc. 
et  est  employé,  dans  presque  tous  les  cas,  d'une  " 
manière  banale.  Son  administration  n'est  cepen- 
dant pas  toujours  sans  danger  ;  et  chez  beaucoup 
de  personnes  il  accroît  les  accidents  inflamma- 
toires. Ce  sel  est  en  effet  stimulant  :  les  exemples 
d'empoisonnements  opérés  par  lui,  à  doses  élevées, 
ne  sont  point  très  rares  :  déposé  sur  la  muqueuse 
digestive  irritée,  il  aggrave  son  état  de  malaise, 
et  augmente  quelquefois,  sympathiquement,  l'u- 
réthrite.  D'autre  part,  il  est  diurétique;  or,  est-il 
toujours  indiqué  d'augmenter  la  quantité  des 
urines?  lorsque  la  phlegmasie  uréthrale  est  trèi 
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vive,  et  qu'elle  est  partagée  par  la  prostate  ou  la 
vessie,  est-il  rationnel  d'augmenter  la  dose  des 
liquides  qui  doivent  parcourir  ce  canal  ^  en  dé- 
terminant des  douleurs  déchirantes,  et  quelque- 
fois en  nécessitant  des  efforts  multipliés? 

Les  médecins  peuvent  l'employer  dans  certains 
cas  aux  doses  de  huit ,  dix ,  quinze  grains  par  pinte 
de  liquide  ;  mais  ce  ne  doit  être  qu'après  avoir  re- 
connu ,  après  un  examen  attentif,  son  opportunité. 

La  compression  exercée  par  le  rectum  rem- 
pli de  matières  fécales  endurcies,  sur  la  vessie  et  la 
prostate ,  et  les  efforts  que  nécessite  l'expulsion 
de  ces  matières,  peuvent  être  mis  au  rang  des  cau- 
ses qui  peuvent  entretenir  et  augmenter  l'irritation 
du  canal  de  l'urèthre.  On  doit  donc  tâcher  de 
faire  disparaître  la  constipation  et  de  rendre  libre 
la  circulation  des  vaisseaux  hémorrhoïdaux ,  au 
moyen  des  lavements  de  mauve,  de  graines  de  lin, 
de  petit-lait,  ou  tout  simplement  d'eau  pure,  aux- 
quels on  peut  ajouter  deux  ou  trois  cuillerées 
d'huile  d'olive.  Si  ces  injections  n'étaient  point 
suffisantes  pour  déterminer  l'effet  désiré,  on  pour- 
rait recourir  à  une  eau  bouillie  un  peu  salée,  à 
une  décoction  de  son ,  ou  aux  lavements  légère- 
ment purgatifs.  La  légère  irritation  produite  par 
ces  derniers  n'est  point  autant  à  redouter  que  la 
chaleur  et  l'ardeur  qui  sont  continuellement 
entretenues  par  une  constipation  prolongée. 

La  chaleur  du  lit  ayant  souvent  pour  effet  de 
déterminer  des  érections  et  des  douleurs,  les  ma- 
lades doivent  n'y  rester  que  peu  de  temps  ;  ils  doi- 
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vent  éviter  de  coucher  sur  le  dos  et  ne  point  user 
de  sommiers  de  plume  ni  d'édredon.   Les  sympa- 
thies de  la  peau  et  des  organes  génitaux  sont  si 
étroites,  que  les  impressions  pénibles  reçues  par 
cette  membrane  retentissent  quelquefois  à  ceux-ci; 
c'est  pour  cela  que  ,  pendant  la  journée,  les  ma- 
lades doivent  se  tenir  chaudement,  qu'ils  doivent 
éviter  l'humidité  et  conserver   les  pieds  chauds. 
Comme  ,  pendant  la  durée  de  l'uréthrite ,  les 
testicules  sont    prédisposés    à   l'irritation ,    et  la 
contractent  en  effet  quelquefois  ,  avec  assez  de  fa- 
cilité ,  il  est  prudent  de  recommander  aux  malades 
de  faire  usage  de  suspensoirs.  Un  mouchoir  fm, 
plié  comme  une  cravate  ,  passé  sous  le  scrotum 
et  noué  derrière  le  bassin  au-dessus  des  os  des 
îles ,  remplit  également  l'indication.  Il  faut  que  les 
testicules  soient  soutenus  de  manière  à  ce  qu'ils  ne 
ballottent  pas  pendant  la  marche  et  qu'ils  ne  puis- 
sent pas  tirailler  les  cordons  ;  mais  si  le  mouchoir 
ou  le  suspensoir  sont  mal  placés  et  froissent  les 
testicules,  loin  de  prévenir  leur  engorgement  ils 
le  déterminent.    Il   est  ordinairement  inutile  de 
conserver  le  bandage  pendant  la  nuit;  cependant 
cette  précaution  doit  être  prise  par  les  personnes 
qui  ont  le  scrotum  flasque,  pendant ,  vu  que  des 
mouvements  brusquement  exécutés    pendant    la 
nuit  peuvent  le  faire  ballotter  et  contondre  les 
testicules.  L'habitude  qu'ont  certains  individus  de 
croiser  continuellement  les  jambes  peut  quelque- 
fois être  la  cause  du  développement  de  la  testite  ; 
il  faut  donc  recommander  aux  malades  de  ne  point 
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prendre  cette  position.  Les  accidents  autres  que 
l'irritation  du  testicule  sont  prévenus  par  l'usage 
énergique  des  moyens  propres  à  calmer  la  phleg- 
masie  uiéthrale.  Nous  allons  faire  connaître  ces 
moyens. 

2°  On  voit  assez  souvent,  surtout  chez  les  individus 
qui  en  sont  atteints  pour  la  première  fois,  l'uréthrite 
céder  à  l'emploi  des  bains  de  verge  dans  les  décoc- 
tions mucilagineuses,  et  des  boissons  tempérantes, 
au  repos,  au  régime  émollient  et  à  l'observation 
des  préceptes  hygiéniques  que  nous  avons  tracés. 
Mais  comme  il  est  peu  d'individus  qui  se  décident 
à  être  attentifs  observateurs  des  règles  qu'on  leur 
trace,  et  que  leurs  imprudences  tendent  à  aggraver 
l'irritation,  et  à  prolonger  sa  durée;  comme  il 
peut  résulter  de  graves  accidents  de  la  persistance 
d'une  maladie,  qui,  bénigne  d'abord,  peut  tout- 
à-coup  acquérir  une  intensité  considérable  ,  et  en- 
vahir des  organes  délicats  et  importants  ,  je  pense 
que  loin  de  se  conformer  aux  préceptes  des  méde- 
cins qui  font  consister  toujours  le  traitement  de 
cette  affection  dans  le  seul  usage  des  tisanes  et 
des  opiacés,  et  de  croire,  avec  quelques  partisans 
de  la  théorie  syphilitique  ,  qu'il  faut  respecter  pen- 
dant long-temps  l'écoulement ,  parcequ'il  entraîne 
les  particules  du  virus  hors  de  l'économie,  je  pense, 
dis-je,  qu'il  faut  dans  presque  tous  les  cas  ,  atta- 
quer avec  activité  l'uréthrite,  et  la  faire  disparaître 
le  plus  promptement  possible.  En  première  ligne  , 
doivent  être  placées ,  parmi  les  moyens  capables 
de  détruire  promptement  l'irritation,  les  sangsues. 

2.  35 
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Elles  seules,  aidées  quelquefois  des  saignées  gé- 
nérales, chez  les  hommes  robustes ,  pléthoriques  , 
qui  ont  le  pouls  fréquent ,  développé ,  peuvent  ra- 
mener le  calme ,  dans  les  cas  où  il  existe  des  dou- 
leurs vives  au  moment  de  l'émission  des  urines  , 
de  la  difficulté  et  des  douleurs  dans  les  érections, 
de  la  chaleur,  de  l'ardeur  ,  de  l'agitation ,  de  l'in- 
somnie, et  où  il  existe  dysurie  ou  ischurie.  En 
vain  tenterait-on  alors  les  opiacés,  le  camphre,  etc. , 
ils  sont  inefficaces  et  quelquefois  funestes.  L'amé- 
lioration qu'elles  déterminent  est  instantanée,  et 
quelquefois  si  prononcée ,  que  les  malades  qui , 
avant  leur  application,  étaient  en  proie  à  des  dou- 
leurs déchirantes,  et  soupiraient  après  une  heure 
de  sommeil  ,  sentent,  aussitôt  que  le  sang  com- 
mence à  couler,  leurs  paupières  s'appesantir,  goû- 
tent avec  délices  un  repos  si  long-temps  désiré  ,  et 
peuvent  à  leur  réveil,  uriner,  sinon  tout-à-fait  sans 
douleur  ,  du  moins  avec  beaucoup  moins  de  peine 
et  de  souffrances.  Au  commencement  de  ma  pra- 
tique dans  l'hôpital  de  Strasbourg,  les  malades  ré- 
pugnaient à  ce  moyen,  et  ne  me  permettaient  d'y 
recourir  que  lorsqu'ils  étaient  vaincus  par  l'inten- 
sité des  douleurs.  Mais,  plus  tard,  ils  furent  témoins 
de  succès  si  nombreux  ,  et  si  rapidement  obtenus  , 
qu'ils  se  familiarisèrent  avec  lui ,  et  qu'ils  furent  les 
premiers  à  en  solliciter  l'emploi ,  dès  qu'ils  éprou- 
vaient quelques  douleurs  dans  les  érections  ,  ou 
pendant  l'excrétion  urinaire.  Aussi  leur  guérison 
était  ordinairement  rapide.  Lorsque  les  douleurs 
sont  perçues  vers  la  partie  du  canal  qui  entre  dans 
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la  composition  de  la  verge,  il  ne  faut  point  hésiter 
à  appliquer  les  sangsues  sur  cet  organe  ;  cinq,  six 
ou  huit  au  plus,  suffisent  ordinairement  pour  sou- 
lager de  la  manière  la  plus  prompte.   Si  les  dou- 
leurs sont  rapportées  au  périnée  ,  c'est  là  qu*il  faut 
les  appliquer.  Mais  comme  il  existe  dans  ce  point 
une  grande  quantité  de  tissu  cellulaire  interposé 
entre  le  canal  et  la  peau ,  leur  nombre  doit  être 
plus    considérable.    Il  faut  en   appliquer  douze, 
quinze,  vingt ,  et  même  trente,    suivant  que   la 
phlegmasie  est  plus  ou  moins  étendue  ,  ou  plus  ou 
moins  intense.  Quelquefois,  après  un  jour  ou  deux 
de  bien,  on  voit  reparaître  les  accidents.  Dans  ces 
cas,  il  faut  sans  hésiter  revenir  aux  applications  de 
sangsues.  Le  plus  souvent,   une  seule  application 
suffit  pour  opérer  l'effet  qu'on  désire,  mais  quel- 
quefois il  est  nécessaire  d'en  faire  deux  ou  trois  , 
non  pas  que  les  premières  soient  tout-à-fait  sans 
utilité  ,  mais  parcequ'elîes  n'ont  fait  que  diminuer 
les  douleurs,  et  les  difficultés  à  uriner,  etc. ,  sans  les 
enlever  tout-à-fait.    Ordinairement  on  obtient  par 
ces  émissions  sanguines,  et  peut-être  aussi  un  peu 
par  la  petite  irritation  de  la  peau,  produite  par 
les  piqûres  des  sangsues  ,  une  guérison  entière  et 
prompte.  J'ai  guéri  une  foule  de  malades  par  ce 
seul  moyen  i   mais  il   arrive  assez  souvent   que , 
malgré  la  disparition  des  douleurs ,  des  difficultés 
à  uriner  5  et  des  autres  symptômes  inflammatoires, 
l'écoulement  persiste.  Dans  ces  cas,  il  faut  recou- 
rir à  l'usage  des  révulsifs  ,  à  moins  pourtant  que 
les  sangsues  n'eussent  pas  été  appliquées  assez  sou- 
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yent  et  en  nombre  suffisant  pour  faire  supposer 
leur  emploi  inutile  ;  car  alors  elles  pourraient  ta- 
rir la  source  de  l'écoulement.  11  n'est  point  rare 
d'opérer  par  les  sangsues  la  guérison  d'uréthrites 
anciennes ,  rebelles  à  l'usage  du  baume  de  co- 
paliu,  du  poivre  cubèbe ,  et  des  autres  substances 
préconisées  par  les  auteurs  ;  j'en  ai  dissipé  par  ce 
moyen  de  fort  anciennes;,  dans  l'espace  de  cinq  à 
six  jours.  Appliquées  dès  le  début  de  la  maladie, 
les  sangsues  mettent  à  l'abri  des  phlegmasies  de 
la  prostate,  de  la  vessie,  et  des  divers  tissus  de  la 
verge;  elles  préviennent  les  rétrécissements  du  ca- 
nal de  l'urèthre,  auxquels  une  irritation  prolongée 
donne  ordinairement  lieu  ;  elles  rendent  les  en-' 
gorgements  de  testicule  plus  rares  ;  s'opposent  à 
l'irradiation  de  l'irritation  vers  des  organes  éloi- 
gnés ,  et,  en  rendant  rapidement  la  muqueuse 
uréllirale  à  son  état  normal,  elles  diminuent  cette 
disposition  à  l'irritation  qu'elle  conserve  presque 
toujours,  lorsqu'elle  a  été  une  fois  affectée.  L'ob- 
servation d€  plus  de  deux  cents  malades,  que  j'ai 
traités  par  les  sangsues ,  m'a  appris  que  les  appli- 
cations faites  directement  sur  la  verge  sont  plus 
généralement  et  plus  promptement  efficaces  que 
celles  qu'on  fait  au  périnée.  L'ecchymose  que  pro- 
duisent quelquefois  les  piqûres  a  effrayé  quelques 
médecins.  A  les  entendre  cet  accident  aurait  de  la 
gravité,  et  serait  suffisant  pour  dévoir  faire  pro- 
scrire l'emploi  des  sangsues.  Je  puis  affirmer,  moi, 
que  les  personnes  qui  émettent  cette  opinion,  rai- 
sonnent théoriquement ,  et  n'ont  pas  fait  d'expé- 
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rlences;  car  elles  leur  auraient  appris,  comme  à 
moi  5  que  cet  accident  est  tout-à-fait  insignifiant  ^ 
et  que  même ,  dans  les  cas  rares  où  la  verge  en- 
tière est  noire,  où  elle  est  tuméfiée,  œdémateuse, 
quatre  ou  cinq  jours  suffisent  pour  qu'elle  soit  re- 
venue à  son  état  naturel ,  surtout  si  on  l'enveloppe 
de  linges  trempés  dans  une  solution  de  sous-acé- 
tate de  plomb,  ou  dans  une  décoction  d'écorce 
de  chêne  ou  de  quinquina.  Quant  aux  ulcères  dont 
on  a  reproché  le  développement  aux  sangsues  ,  ils 
sont  fort  rares  et  peu  inquiétants. 

On  se  trouve  bien  en  général  de  l'application 
des  cataplasmes  émollients  après  la  chute  des 
sangsues;  outre  l'effet  émollient  qu'ils  opèrent 
sur  la  verge ,  ils  ont  l'avantage  de  calmer  la 
petite  irritation  déterminée  par  chaque  piqûre  ,  et 
de  prévenir  la  formation  des  petits  phlegmons 
qui  donnent  lieu  aux  ulcères.  Je  ne  suis  point  le 
seul  qui  ait  constaté  l'efficacité  des  sangsues  ; 
M.  le  professeur  Lallemand  ,  de  Montpellier ,  en  a 
retiré  les  plus  grands  avantages.  M.  Pieindoux , 
qui,  dans  sa  dissertation  inaugurale,  a  fait  con- 
naître la  pratique  de  son  maître  ,  nous  apprend 
que  ,  dans  vingt  cas  ,  la  guérison  de  blennoirha- 
gies ,  qui  existaient  depuis  un  ou  deux  mois  et 
avaient  été  traitées  par  le  baume  de  copahu  ,  porté 
quelquefois  jusqu'à  trois  gros  par  jour,  ou  par 
le  poivre  cubèbe,  fut  obtenue  subitement  par 
les  sangsues  et  les  bains  émollients.  Ce  même 
moyen  réussit  aussi  à  dissiper  des  écoulements 
que  le  baume  de  copahu,  administré  après  la  gué- 
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rison  pour  consolider  la  cure^  a^ait  fait  reparaître. 
On  trouve  encore  des  faits  propres  à  démontrer 
les  avantages  de  cette  méthode  dans  une  bonne 
thèse  de  mon  ancien  collègue  au  Vaî-de-Grâce  , 
M.  Pommier'.  Dans  quatre  observations  qui  y  sont 
rapportées  et  qui  appartiennent  à  M.  Devergie , 
chirurgien  major  au  Yal-de-Grâce,  on  voit  que  la 
guérison  fut  obtenue  en  dix  jours  dans  le  premier 
cas ,  en  seize  dans  le  second  ,  en  huit  dans  le  troi- 
sième, et  en  onze  dans  le  dernier.  Aurait-on  obtenu 
de  semblables  succès  en  attaquant  de  prime  abord 
la  phlegmasie  par  de  prétendus  antigonorrhéi- 
ques  spécifiques?  Non  sans  doute.  Pour  opérer  la 
guérison  d'une  affection  dont  l'essence  est  phleg- 
masique  ,  le  moyen  le  plus  sûr  est  d'employer  des 
antiphiogistiques  ,  tandis  qu'en  administrant  des 
irritants  à  une  époque  où  la  révulsion  ne  peut  pas 
être  opérée ,  on  s'expose  non  seulement  à  aggraver 
le  mal ,  mais  à  l'étendre,  et  à  déterminer  de  graves 
accidents.  Ces  vérités  ne  tarderont  pas  à  être  sen- 
ties de  tout  le  monde,  et  tout  le  prestige  de  la  ré- 
putation des  savants  médecins  qui  préconisent, 
l'un  le  copahu  ,  l'autre  le  poivre  cubèbe ,  comme 
des  spécifiques ,  ne  sauvera  point  leur  méthode  du 
juste  oubli  dans  lequel  elle  doit  tomber.  Que  les 
élèves  se  persuadent  donc  bien  de  cette  vérité  qui 
est  l'énoncé  pur  et  simple  des  résultats  fournis  par 
l'expérience,  que  dans  les  cas  où  l'uréthrite  est  bé- 
nigne ,  les  sangsues  sont ,  sinon  nécessaires  ,  du 
moins  fort  utiles  pour  abréger  la  durée  de  la  mala- 

^  Du  catarrhe  de  l'urtthre;   avril  1822. 
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die ,  et  préserver  par  conséquent  des  accidents 
qu'elle  peut  entraîner  ;  que  dans  les  cas  où  il  existe 
des  douleurs  dans  l'émission  des  urines ,  de  la  gêne 
dans  les  érections,  de  l'ardeur,  de  la  pesanteur  des 
organes  génitaux ,  le  calmant  le  plus  sûr,  le  plus 
efficace  ,  sont  les  sangsues  ;  que  par  elles,  la  ma- 
ladie est  réduite  à  sa  plus  grande  simplicité,  et  que 
dans  les  cas  où  elles  n'opèrent  pas  seules  la  guéri- 
son  entière ,  elles  mettent  du  moins  la  partie  dans 
les  conditions  les  plus  favorables  pour  que  les  ré- 
vulsifs puissent  agir  avec  efficacité. 

Les  saignées  générales,  recommandées  par  Bell, 
Astruc ,  Sydenham  et  beaucoup  d'autres  ,  peuvent 
être  utilement  employées  chez  les  personnes  plé- 
thoriques, qui  présentent  une  excitation  générale, 
ou  qui  ont  une  phlegmasie  étendue  de  la  muqueuse 
génito-urinaire  ;  mais  elles  doivent  être  suivies 
des  saignées  locales  :  seules,  elles  opéreraient  ra^ 
rement  l'effet  que  produisent  sans  elles  les  sang- 
sues. Dans  les  ouvrages  de  M.  Lagneau,  de  Swe- 
diaur,  etc.,  on  trouve  recommandées  les  sangsues^ 
mais  dans  les  seuls  cas  où  la  phlegmasie  est  très 
intense,  très  douloureuse,  où  Turèthre  forme  l'arc. 
Plus  hardis  que  ces  médecins,  nous  les  employons 
dans  des  cas  moins  alarmants ,  quelquefois  même 
alors  que  l'écoulement  est  tout-à-fait  chronique , 
et  les  résultats  avantageux  que  nous  produit  jour- 
nellement notre  méthode  démontre  qu'elle  est 
rationnelle. 

Il  est  encore  quelques  moyens  dont  le  praticien 
ne  doit  pas  négliger  le  secours,  et  qui  peuvent 
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quelquefois  aider  l'action  des  antiphlogistiques 
dont  nous  avons  parlé  :  ce  sont  les  bains ,  les  injec- 
tions adoucissantes  et  les  préparations  narcotiques. 
1*  Les  bains  de  verge  dans  des  décoctions  de 
feuilles  de  mauve ,  de  graines  de  lin  ,  de  feuilles  de 
jusquiame,  de  têtes  de  pavot,  dans  le  lait  tiède,  ou 
toutsimplementdans  l'eau  dégourdie,  sont  ordinai- 
rement favorables.  La  température  doit  en  être  très 
douce;  trop  chauds  ils  appelleraient  le  sang  dans 
la  partie,  produiraient  des  érections,  et  amène- 
raient des  résultats  différents  de  ceux  qu'on  veut 
obtenir  \  Ces  bains  doivent  être  renouvelés  deux 
à  trois  fois  par  jour,  et  durer  chacun  un  quart 
d'heure  au  moins.  On  peut  quelquefois  ajouter  aux 
décoctions  dont  j'ai  parlé ,  de  l'extrait  aqueux  d'o- 
pium ,  du  laudanum  liquide ,  ou  quelques  gouttes 
de  Rousseau.  Cependant  ces  préparations  opiacées 
sont  loin  d'opérer  toujours  un  effet  calmant;  il 
m'est  arrivé  assez  souvent  de  voir  les  accidents 
aggravés  par  elles  et  d'être  obligé  de  les  abandonner. 
Le  médecin  doit  donc  être  toujours  attentif  à  leur 
effet ,  et  ne  pas  les  administrer  d'une  manière  ba- 
nale, surtout  lorsque  l'irritation  est  très  vive.  Les 
bains  de  siège  dans  les  mêmes  décoctions,  ou  tout 
simplement  dans  de  l'eau  tiède,  sont  souvent  avan- 
tageux lorsque  l'irritation  est  fixée  au  périnée,  et 
lorsque  des  sangsues  ont  été  préalablement  em- 
ployées :  je  me  suis  très  bien  trouvé,  dans  ces  cas, 

*  Les  bains  ont  encore  l'avantage  de  laver  l'intérieur  du  prépuce, 
d'entraîner  les  mucosités  qui  auraient  pu  y  séjourner ,  et  de  mettre  à 
i'abri  des  ulcères  que  leur  séjour  aurait  pu  occasioner. 
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des  fumigations  émoliientes  dirigées  vers  cette 
partie. 

Les  bains  généraux  sont  très  efficaces  dans  quel- 
ques cas  ,  niais  ils  ne  conviennent  point  toujours. 
Ils  déterminent  souvent  une  excitation  générale 
de  la  peau,  qui,  quoique  légère,  est  quelquefois 
suffisante  pour  retentir  à  la  muqueuse  uréthrale , 
et  pour  aggraver  son  état  de  malaise  ;  c'est  ce  dont 
j'ai  pu  me  convaincre  dans  quelques  cas,  et  c'est 
ce  qu'avait  observé  Fabre.  Il  en  est  de  même  des 
bains  de  siège.  Ces  moyens  conviennent  surtout  à 
l'époque  où  l'irritation  est  peu  vive ,  et  lorsque  des 
sangsues,  préalablement  appliquées,  ont  rendu  la 
muqueuse  moins  impressionnable  et  moins  dou- 
loureuse. Dans  tous  les  cas  ils  doivent  être  peu 
cbauds. 

2°  On  a  conseillé  ,  pour  calmer  les  douleurs  uré- 
thrales,  de  faire  des  injections,  soit  avec  l'huile 
d'amandes  douces ,  le  lait  tiède ,  les  décoctions 
émoliientes  ;  soit  avec  des  liquides  tenant  en  disso- 
lution de  l'opium  ou  du  camphre.  Ces  moyens 
m'ont  réussi  quelquefois  dans  des  cas  d'uréthrites 
chroniques  avec  spasmes ,  douleurs  passagères  ; 
mais  dans  les  cas  d'irritations  aiguës,  j'ai  presque 
toujours  observé  qu'elles  ne  répondaient  point  à 
mon  attente,  soit  que  l'extrémité  de  la  seringue 
mal  dirigée  irritât  la  muqueuse,  soit  que  la  dila- 
tation opérée  par  le  liquide  déternxinât  quelque 
tiraillement,  soit  enfin  que  ces  substances  diverses, 
quoique  fort  douces  la  plupart ,  agissent  comme  des 
corps  étrangers  et  fatigassent  par  leur  contact.  Je 
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crois  donc  qu'on  ne  doit  pas  les  conseiller  sans 
restrictions,  et  que  les  injections  que  la  plupart 
des  médecins  jugent  les  plus  convenables  ,  telles 
que  celles  qui  tiennent  en  suspens  de  l'opium  ou 
du  camphre  ',  doivent  être  abandonnées  pour 
celles  purement  mucilagineuses,  que  je  crois  beau- 
coup plus  convenables. 

Lorsqu'un  malade  veut  prendre  une  injection  , 
il  doit  avoir  soin  de  placer  vers  le  périnée  un  mou- 
choir roulé  comme  une  pelote,  et  de  s'asseoir 
dessus.  De  cette  manière  il  prévient  la  pénétration 
dans  la  vessie  du  fluide  injecté. 

Lorsque  de  vives  douleurs  sont  perçues ,  et  sur- 
tout lorsque  des  érections  fréquentes  et  pénibles 
privent  de  repos,  on  a  conseillé  pour  opérer  un 
peu  de  calme,  de  recourir  à  l'usage  des  préparations 
opiacées,  et  surtout  du  camphre,  qui  est  presque 
généralement  considéré  comme  un  sédatif  des  orga- 
nes génitaux.  Les  sangsues  seraient  beaucoup  plus 
calmantes  que  ces  substances  ;  toutefois  on  peut  les 
administrer  lorsque  les  malades  répugnent  aux  éva- 
cuations sanguines,  ou  lorsqu'elles  n'ont  pas  opéré 

»  Injection  anodine. 

Eau  de  lin  ou  de  mauve. ...   ife  j. 

Extrait  gommeux  d'opium  ,  gr.  v.-x,  ou  laudanum  liquide,  3  j-ij. 

Au  tre. 

Camphre o  <3. 

Jaune  d'œuf ,  n°  j  ;  eau \h  (:-]. 

Autre  de  Girtantter. 

Opium  pur gr.  xij-24. 

Dissolvez  dans  eau  distillée..    3  ix. 

Ajoutez  acétate  de  plomb  liquide,  goût,  ix-18. 
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tout  l'effet  désiré.  Mais  avec  quelle  prudence  ne 
faut-il  pas  les  employer!  et  combien  il  faut  avoir 
égard  à  l'état  de  la  muqueuse  digestive!  Le  cam- 
phre est  certainement  un  stimulant  de  cette  mem- 
brane ;  il  n'agit  probablement  qu'en  déplaçant  un 
peu  l'irritation  uréthrale  ,  ou  du  moins  en  excitant 
et  attirant  ailleurs  les  fluides  qui  se  concentraient 
sur  la  verge  ;  par  conséquent  il  est  indispensable 
que  le  tube  digestif  soit  dans  un  état  de  santé  par- 
faite, sans  quoi,  en  aggravant  son  irritation,  il  pour- 
rait déterminer  des  accidents  et  mettre  en  jeu  des 
sympathies  funestes  pour  la  muqueuse  uréthrale. 
L'opium  excite  aussi ,  et  ma  pratique  m'a  fourni 
beaucoup  d'exemples  des  effets  fâcheux  produits 
par  ces  substances.  Ce  n'est  donc  pas  d'une  ma- 
nière eàipirique  qu'on  doit  les  administrer,  et  les 
idées  de  douleurs  dans  les  érections  ou  dans  l'excré- 
tion urinaire,  et  d'opium  et  de  camphrç ,  ne  doi- 
vent point  être  associées  d'une  manière  générale. 
La  meilleure  manière  de  les  administrer  est  de  les 
dissoudre  dans  une  émulsion  ,  vu  que  ce  liquide 
opère  loi-même  un  effet  sédatif.  Ainsi  on  met  un 
grain  ou  deux  d'extrait  gommeux  d'opium  ,  ou 
quinze  à  vingt  gouttes  de  laudanum ,  demi-once 
de  sirop  d'acétate  de  morphine  ou  de  sirop  dia- 
code  5  avec  huit  à  dix  grains  de  camphre  dans  six 
onces  d'émulsion  ,  que  le  malade  prend  le  soir  par 
cuillerées ,  d'heure  en  heure. 

On  a  proposé  de  mettre  dix  ou  douze  grains  de 
camphre,  vingt  à  trente  gouttes  de  laudanum  dans 
deux  pintes  de  tisane.  Ces  substances  ont  encore 
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été  administrées  en  pilules  ' ,  en  bols  >  etc.;  on  les 
a  associées  quelquefois  au  musc  ,  au  castoréum  ,  à 
i'éther,  à  l'assa-fœtida,  etc.  Tous  ces  prétendus 
calmants  sont  en  général  excitants,  et  ce  serait 
commettre  une  erreur,  quelquefois  grave ,  que  de  les 
administrer  aveuglément  d'après  le  titre  qu'on  leur 
a  donné  dans  certains  traités  de  matière  médicale. 
Dans  les  cas  où  les  douleurs  sont  rapportées 
principalement  vers  la  région  de  la  prostate ,  les 
lavements  d'une  décoction  de  têtes  de  pavot  dans 

'  1°  Extrait  aqueux  d'opium,  gr.  vj. 

Camphre gr.  xij. 

Faites  six  pilules. 

On  en  prend  d'abord  une ,  puis  on  augmente  selon  le  besoin. 

2°  Camphre 3  j. 

Nitrate  de  potasse.   .  3  ij. 
Thériaque,  miel  ou  extrait  de  laitue,  q.    s. 

Faites  des  pilules  de  six  grains.  On  en  donne  une  toutes  les  deux 
ou  trois  heures. 

3°  Sucre  de  lait o  f . 

Poudre   tempérante  de  Stahl.  ,   }       ^  ,, 
Gomme  arabique  en  poudre.  .  .   3       ^   ^' 

Camphre gr.  viij. 

Mêlez.  F  .  avec  sirop,  q.  s.,  ou  conserve  de  roses  ,  une  masse  pour 
composer  des  pilules  de  trois  à  quatre  grains  ;  elles  se  prennent 
comme  les  précédentes. 
4"  Extraifaqueux  d'opium.  .  .   3  j 

Camphre o  j. 

Sirop  simple q.  s. 

Ajoutez  tartre  stibié gr.  xv. 

Faites  soixante  pilules ,  à  prendre  une  ou  deux  dans  la  nuit. 
5°  Extrait  de  jusquiame.  .   .  .  gr.  x. 

Opium gr.  X. 

F.  quarante  pilules,  à  prendre  plusieurs  dans  la  journée. 
6°  Extrait  aqueux  d'opium.   .   .   .  gr.  j. 

Camphre gr.  ij. 

Réglisse  en  poudre gr.  x. 

Conserve  de  roses q.  s. 

Faites  un  bol  oU  deux  ,  suivant  le  cas. 
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le  petit-lait,  onde  substances  mucilagineuses,  à  la 
décoction  desquelles  on  ajoute  une  quinzaine  de 
gouttes  de  laudanum  ,  sont  souvent  utiles,  et  plus 
promptement  efficaces  que  les  opiacés  administrés 
parla  bouche.  Partons  les  moyens  dont  nous  venons 
déparier,  on  peut  déterminer  un  peu  de  calme  et 
diminuer  les  douleurs  ;  mais  l'écoulement  persiste 
et  ne  se  dissipe  qu'à  la  longiie;  tandis  que,  répé- 
tons-le encore ,  par  les  sangsues,  on  obtient  presque 
toujours  la  disparition  rapide  des  douleurs,  la  di- 
minution de  l'écoulement,  et  souvent  la  guérison 
entière ,  sans  exposer  en  aucune  manière  les  malades 
à  des  accidents ,  et  sans  courir  la  chance  d'augmen- 
ter le  mal,  comme  on  y  est  exposé  lorsqu'on  recourt 
à  l'usage  exclusif  des  prétendus  calmants. 

Il  est  des  malades  qui  sont  assez  imprudents 
pour  plonger  la  verge  en  érection  dans  des  liqui- 
des froids.  Cette  manœuvre  produit  un  soulage- 
ment momentané,  et  fait  cesser  l'érection;  mais 
elle  est  très  dangereuse.  On  conçoit ,  en  effet , 
qu'un  topique  froid  mis  sur  un  organe  qui  est 
rouge,  chaud,  enflammé,  peut  déterminer  une 
métastase  brusque  de  l'irritation  ,  et  donner  lieu  , 
par  le  transport  de  celle-ci  sur  des  organes  délicats 
ou  importants ,  à  des  accidents  graves.  Il  en  est 
d'autres  qui  ont  le  courage  de  s'appliquer  sur  la 
verge ,  appuyée  sur  une  table ,  un  coup  de  poing , 
par  lequel  ils  la  redressent,  en  opérant,  disent- 
ils ,  la  rupture  de  la  corde.  Cette  manœuvre  est 
ordinairement  suivie  d'une  hémorrhagie  qui  sou- 
lage. D'autres  recourent,  pour  rompre  cette  cor- 
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de,  à  la  masturbation  j  au  coït  répété,  surtout 
avec  de  jeunes  filles  récemment  déflorées  :  mais 
dans  tous  ces  cas  ils  s'exposent  à  des  accidents 
très  graves.  La  prétendue  corde  qui  se  rompt  n'est 
autre  chose ,  en  effet ,  que  le  canal  de  l'urèthre 
qui  se  déchire  dans  une  ou  plusieurs  parties  de  son 
étendue.  Or  il  résulte  souvent,  de  ces  déchirures, 
des  ulcères  dont  la  guérison  est  quelquefois  diffi- 
cile ,  et  par  suite ,  des  adhérences  vicieuses  ,  des 
rétrécissements  du  canal,  etc. 

Presque  tous  les  individus  atteints  d'uréthrife  ont 
l'habitude  de  presser  à  chaque  instant  le  canal  de 
Turètlire ,  et  d'expulser  les  mucosités  qu'il  contient. 
Cette  pratique  est  dangereuse  ,  non  seulement  par- 
ceque  les  malades  ayant  sans  cesse  les  doigts  bai- 
gnés de  mucosités  irritantes  ,  peuvent  les  déposer, 
sans  y  faire  attention  ,  sur  les  muqueuses  oculaire , 
nasale,  buccale,  etc. ,  mais  encore  parceque  la 
compression  exercée  sur  la  partie  malade  aug- 
mente son  irritation. 

On  ne  saurait  trop  recommander  aux  malades 
de  se  tenir  bien  propres ,  de  changer  souvent  de 
chemise,  et  de  faire  des  injections  dans  la  cavité 
du  prépuce ,  lorsque  ce  repli  est  trop  étendu  et 
trop  étroit  vers  son  orifice  pour  pouvoir  être  ra- 
mené derrière  le  gland.  Sans  cela  il  peut  se  mani- 
fester une  inflammation  ulcéreuse  du  gland  ou  du 
prépuce.  11  est  encore  un  conseil  utile  à  donner 
aux  personnes  qui,  pendant  la  nuit,  éprouvent 
des  érections  fréquentes ,  et  présentent  le  canal 
tuméfié  au  point  de  ne  pouvoir  s'alonger  comme 
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les  corps  caverneux  :  c'est  de  placer  sur  le  pubis 
un  mouchoir  replié  en  forme  de  pelote  ,  maintenu 
d'une  part  par  des  sous-cuisses ,  et  de  l'autre  par 
une  bande  qui  est  fixée  à  une  ceinture.  Cette  pe- 
lote s'oppose  d'une  manière  efficace  à  l'entière 
érection  de  la  verge,  ou  du  moins  ne  lui  permet 
pas  de  se  redresser  au  point  de  tirailler  le  canal  de 
l'urèthre.  Il  ne  faut  rien  négliger  quand  il  s'agit  de 
soulager  5  et  les  conseils  les  plus  minutieux  ne  doi- 
vent pas  être  dédaignés. 

Dans  les  cas  où  par  l'usage  des  sédatifs  on  ne  Des  révulsifs, 
peut  parvenir  à  faire  disparaître  entièrement  l'irri- 
tation de  la  muqueuse  uréthrale ,  il  ne  faut  point 
abandonner  au  temps  le  soin  d'opérer  la  guérison  ; 
on  peut  l'obtenir  en  recourant  à  l'usage  des  sub- 
stances qui  peuvent  déplacer  l'irritation .  et  pro- 
duire ce  qu'on  appelle  une  révulsion.  La  révul- 
sion peut  être  produite  sur  la  muqueuse  intestinale 
ou  sur  la  peau.  Avant  d'employer  les  substances 
dont  on  attend  une  excitation  du  tube  digestif  suf- 
fisante pour  que  l'effet  révulsif  soit  opéré,  on  doit 
avoir  le  soin  d'examiner  si  la  muqueuse  qui  le  ta- 
pisse est  dans  son  état  d'intégrité;  car  si  elle  était 
malade  ,  outre  qu'on  n'obtiendrait  pas  la  révulsion 
qu'on  désire  ,  on  pourrait  augmenter  l'uréthrite , 
et  déterminer  des  accidents  graves.  On  doit  avoir 
égard  aussi  au  degré  d'intensité  de  la  phlegmasie 
uréthrale  ;  car  si  elle  était  encore  aiguë,  les  exci- 
tants ne  pourraient  que  l'augmenter.  Toutes  les 
substances  qui  peuvent  stimuler  un  peu  vivement 
la  muqueuse  gastro-intestinale   sont  susceptibles 
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de  couper  l'uréthrite  ,  pour  me  servir  d'une  expres- 
sion généralement  employée  par  le  vulgaire.  Ainsi, 
les  soldats  se  guérissent  souvent  avec  une  infusion 
de  coloquinte  dans  du  vin  blanc,  avec  de  la  pou- 
dre à  canon  infusée  dans  du  vin  chaud ,  avec  du 
jalap,  de  la  gomme  gutte,  avec  de  fortes  doses 
d'eau-de-vie ,  etc.  Mais  le  médecin  prudent  doit 
choisir  des  moyens  moins  héroïques,  et  ne  doit 
pas  s'exposer  à  déterminer  des  inflammations  gra- 
ves pour  dissiper  une  affection  légère.  Il  est  néces- 
saire,  sans  doute,  qu'il  augmente  l'action  organi- 
que du  tube  intestinal  ;  mais  il  doit  choisir,  pour 
opérer  cet  effet ,  des  substances  qui  aient  un  effet 
moins  violent,  mais  plus  général,  plus  soutenu, 
et  qui  soient  efficaces  sans  compromettre  la  santé 
des  malades. 

Il  est  une  foule  de  remèdes  qui  ont  été  conseillés 
contre  l'uréthrite;  mais  ,  après  avoir  joui  pendant 
quelque  temps  d'une  grande  faveur,  la  plupart 
ont  été  abandonné.«.  Ceux  qui  ont  paru  mériter 
la  préférence,  et  qu'on  emploie  le  plus  ordinai- 
rement, sont,  la  térébenthine  decopahu,  la  téré- 
benthine de  Venise,  l'extrait  de  genièvre  et  le  poivre 
cubèbe  :  l'iode  mérite  aussi  de  prendre  place  parmi 
ces  substances,  et,  d'après  les  expériences  nom- 
breuses que  j'ai  faites,  je  crois  qu'il  doit  être  con- 
sidéré comme  une  des  plus  efficaces. 

Bien  que  quelques  praticiens  de  mérite  se  soient 
passionnés  pour  certains  de  ces  moyens  thérapeu- 
tiques ,  et  aient  voulu  les  faire  passer  pour  des 
spécifiques,  utiles  non  seulement  dans  la  dernière 
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période  de  l'uréthrite,  mais  encore,  pendant  la 
durée  des  phénomènes  inflammatoires ,  et  même 
contre  tous  les  accidents  manifestés  pendant  ou 
après  la  maladie,  tous  les  observateurs  attentifs 
et  sans  prévention  reconnaîtront  aisément  que 
leurs  prétendues  propriétés  spécifiques  sont  chi- 
mériques ,  qu'ils  n'agissent  qu'en  stimulant,  qu'ils 
doivent ,  pour  être  efficaces ,  être  administrés  dans 
les  circonstances  favorables  à  l'établissement  de  la 
révulsion ,  que  quelquefois  ils  reproduisent  un 
écoulement  dissipé^  aggravent  les  symptômes  in- 
flammatoires et  donnent  lieu  à  des  accidents  qui 
exigent  l'emploi  des  sédatifs.  Pourquoi,  dira-t^on, 
faire  un  choix  parmi  ces  substances ,  puisqu'elles 
agissent  de  même?  Pourquoi?  parcequ 'elles  ex- 
citent à  des  degrés  différents,  et  n'agissent  pas 
sur  les  aiêmes  éléments  organiques  des  parties  qui 
en  reçoivent  le  contact.  Les  unes  ont  une  action 
vive,  héroïque,  mais  rapide,  fugace;  les  autres, 
une  action  moins  prononcée,  mais  plus  générale, 
plus  soutenue  ;  les  unes  stimulent  surtout  les  filets 
nerveux  ;  les  autres  les  follicules  muqueux  et  les 
vaisseaux  lymphatiques  ;  celles-là ,  les  vaisseaux 
sanguins  :  or ,  d'après  cette  action  différente ,  les 
sympathies  que  mettent  en  jeu  les  parties  irritées 
diffèrent,  quoique  cependant  l'excitation  en  soit 
la  cause  unique.  Cette  action  spéciale  n'est  pas  la 
même  chose  que  l'action  spécifique  que  j'attaque. 
En  effet,  quand  MM.  Ribes  et  Delpech  ont  admis, 
l'un,  que  le  baume  de  copahu,  l'autre,  que  le 
poivre  cubèbe ,  sont  spécifiques,  ils  ont  entendu 
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dire  qu'il  existait  entre  ces  remèdes  et  le  mal,  ou 
la  cause  du  mal,  un  rapport  particulier,  occulte  , 
inexplicable  ;  aussi  ils  ont  été  conduits  par  cette 
idée  à  conseiller  leur  remède  à  toutes  les  époques 
de  l'uréthrite,  et  contre  la  plupart  des  accidents 
qu'elle  entraîne  quelquefois.  Cette  manière  de  voir 
exclut  donc  toute  observation  pratique,  et  le  mé- 
decin qui  suit  leurs  préceptes  est  obligé  de  frap- 
per à  tâtons  ,  sans  savoir  si  les  effets  qu'il  produit , 
quoique  en  apparence  nuisibles,  ne  sont  pas  es- 
sentiels à  l'effet  du  remède.  De  là  du  vague,  de 
l'incertitude ,  et  nécessairement  de  l'empirisme  ; 
au  lieu  que,  lorsque  je  dis  que  le  jalap ,  la  rhubarbe, 
la  manne  ,  la  gomme  gutte,  le  copabu  ,  l'iode,  sont 
tous  des  remèdes  irritants  dil  tube  intestinal , 
mais  qu'ils  excitent  cbacun  d'une  manière  spé^ 
ciale,\e  ne  fourvoie  point  le  praticien,  et  je  lui 
fais  entendre  qu'il  doit  avoir  les  yeux  ouverts  sur 
l'action  de  ces  substances,  et  remédier  à  la  trop 
forte  irritation  qu'elles  peuvent  produire.  De  ce 
que  l'action  qu'elles  opèrent  sympatbiquement  sur 
l'urètbre  n'est  pas  la  même  pour  toutes,  peut-on 
prétendre  que  les  effets  thérapeutiques  qui  leur 
sont  dus  ne  sont  point  obtenus  par  l'excitation  ; 
ou,  en  d'autres  termes,  que  ce  n'est  point  comme 
irritants  qu'elles  agissent ,  puisque  tous  les  irritants 
ne  sont  pas  également  efficaces. ^^ L'objection  tombe 
d'elle-même  ,  puisqu'il  est  démontré  que  tous  les 
purgatifs,  administrés  en  temps  opportun,  peuvent 
être  utiles  ;  mais,  lors  même  que  cette  preuve  four- 
nie par  la  pratique  n'existerait  pas,  l'objection  n'en 
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serait  pas  plus  solide.  En  effet,  prétendra -t-on  que 
les  éruptions  cutanées  qui  se  manifestent  quel- 
quefois après  l'ingestion  de  moules  ne  sont  point 
produites  par  l'excitation  de  Testomac ,  transmise 
sympathiquement  à  la  peau,  parceque  le  quinquina 
et  autres  substances  pour  le  moins  aussi  excitantes 
que  les  moules,  dans  quelques  cas,  ne  produisent 
pas  le  même  effet?  prétendra-t-on  que  les  érup- 
tions que  l'on  détermine  presque  à  volonté  chez 
quelques  personnes  à  l'aide  de  la  liqueur  de  Van- 
Swieten ,  ou  du  baume  de  copahu ,  ne  sont  point 
dues  à  l'irritation  de  l'estomac,  parceque,  dans 
toutes  les  irritations  plus  intenses  de  cet  organe , 
on  n'en  observe  pas  de  semblables?  dira-t-on  que 
la  démangeaison  éprouvée  par  les  enfants  au  bout 
du  nez,  et  que  la  dilatation  de  la  pupille,  qu'on  ob- 
serve souvent  pendant  Je  cours  d'affections  vermi- 
neuses,  ne  sont  point  produites  sympathiquement 
par  l'excitation  de  la  muqueuse  digestive,  par- 
ceque des  purgatifs,  quoique  déterminant  une 
excitation  plus  vive ,  n'opèrent  pas  les  mêmes 
effets? 

Dira-t-on  que  l'influence  exercée  sur  l'estomac 
par  l'incision  de  la  cornée  n'est  point  due  à  l'irri- 
tation ,  parceque  des  irritations  beaucoup  plus  vives 
de  l'œil  ne  produisent  pas,  comme  la  première,  des 
vomissements?  Il  est  une  foule  d'exemples  sem- 
blables que  je  pourrais  citer  encore,  si  les  bornes  de 
ce  travail  le  permettaient;  mais  ceux-ci  sont  bien 
suffisants,  je  pense,  pour  faire  ressortir  le  peu  de 
solidité  de  l'objection  que  je  me  suis  faite»  Il  y  a 

36. 
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donc  des  effets  spéciaux  produits  par  les  re- 
mèdes,  et  non  des  effets  spécifiques  :  cela  n'est 
point  une  vaine  chicane  de  mots;  c'est  au  con- 
traire  une  distinction  fort  essentielle  ;  car  les  ac- 
tions spéciales  doivent  changer  suivant  les  idio- 
syncrasies  individuelles,  et  par  conséquent  les 
mêmes  remèdes  ne  peuvent  pas  convenir  à  toutes 
les  personnes,  et  dans  toutes  les  circonstances; 
au  lieu  qu'en  disant  qu'une  substance  produit  un 
effet  spécifique,  on  exprime  l'idée  qu'elle  agit, 
indépendament  de  toute  modification  organique 
individuelle,  et  par  un  rapport  mystérieux  avec 
le  mal  dont  l'explication  est  au-dessus  de  notre 
portée  ;  ce  qui  conduit  à  une  pratique  fort  diffé- 
rente. 

Personne  avant  moi  n'a,  que  je  sache,  admi- 
nistré l'iode  contre  l'uréthrite.  Seulement  M.  Gi- 
melle  s'en  était  servi  contre  la  leucorrhée  chez  la 
femme.  Depuis  que  j'ai  publié  le  résultat  de  mes 
expériences  sur  cette  substance,  M.  Henry  a  inséré 
dans  la  Gazette  de  santé  deux  observations  qui 
prouvent  qu'elle  a  guéri  en  fort  peu  de  jours  des 
uréthrites  qui  avaient  été  rebelles  au  copahuet  aux 
injections  astringentes;  et  plusieurs  de  mes  con- 
frères m'ont  fait  part  des  résultats  favorables  qu'a 
produits  entre  leurs  mains  ma  méthode  de  traite- 
ment. Je  l'ai  employée  avec  avantage  sur  un  très 
grand  liombre  de  malades ,  et  je  lui  ai  dû  une 
foule  d^  succès  rapides  ,  comme  on  a  pu  s'en  con- 
vaincre ^lar  la  lecture  des  nombreuses  observations 
que  j'ai  déjà  publiées  d^ns  les  archives  générales  de 
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médecine^  année  1 824»  et  dans  les  Anna  tes  de  la  mé- 
decine physiologique^  année  1 S26,  Dans  presque  tous 
les  cas,  je  me  sers  de  la  teinture  d'iode  '.  Je  l'admi- 
nistre aux  doses  de  quinze,  vingt,  trente,  quarante 
et  même  cinquante  gouttes  soir  et  matin,  dans  un 
verre  d'eau  sucrée,  ou  mieux  encore  dans  une 
eau  gommeuse,  édulcorée  avec  le  sirop  de  capillaire 
ou  de  gomme,  à  laquelle  j'ajoute  quelquefois  quel- 
ques gouttes  d'eau  de  fleurs  d'oranger.  Mais,  de  peur 
de  donner  lieu  à  des  accidents  chez  les  personnes 
excitables  ,  ou  mal  disposées ,  en  en  donnant  trop 
brusquement  des  doses  trop  élevées,  je  gradue  le 
nombre  de  gouttes  de  la  manière  suivante.  Le  pre- 
mier jour,  j'en  prescris  quinze  gouttes  le  matin  ;  le 
second,  j'en  donne  vingt  ou  vingt-cinq  ,  et  le  troi- 
sième ,  trente.  Je  commence  ensuite  à  en  donner 
quinze  gouttes  le  soir,  et  trente  le  matin  ,  puis 
vingt,  et  enfin  trente  matin  et  soir.  Je  continue 
cette  dose  pendant  trois  ou  quatre  jours.  Si  je  n'a- 
perçois aucun  effet  notable,  et  si  le  malade  ne  pré- 
sente aucun  des  signes  propres  à  annoncer  l'exis- 
tence d'aune  irritation  gastrique ,  j'en  prescris  qua- 
rante ,  et  même  cinquante  gouttes  soir  et  matin. 
Dans  quelques  cas,  je  débute  par  vingt  ou  trente 
gouttes  le  matin  et  le  soir,  si  les  sujets  me 
paraissent  peu  excitables.  En  général ,  je  tâte 
pour  ainsi,  dire  la  sensibilité  de  mes  malades  ,  et 
me  conduis  d'après  les  résultats  que  me   fournis- 
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sent  les  preinierg  essais.  Après  la  guérison,  je  con- 
tinue l'iode  pendant  trois  ou  quatre  jours  encore, 
pour  solidifier  la  cure.  Administrée  à  la  dose  de 
trente  ou  quarante  gouttes  ,  la  teinture  d'iode  dé- 
termine rarement  du  dérangement  dans  les  fonc- 
tions digestives.  Quelques  malades  seulement  se 
plaignent  d'éprouver  au  pharynx ,  au  moment  de 
son  passage  ,  un  sentiment  d'ardeur  analogue  à 
celui  que  produirait  une  eau-de-vie  un  peu  forte; 
mais  ce  phénomène  n'est  que  momentané  et  se 
dissipe  presque  aussitôt  que  la  déglutition  est  com- 
plètement opérée.  Il  arrive  cependant  quelquefois, 
chez  les  sujets  excitables  ,  que  la  langue  se  couvre 
d'une  couche  de  mucus  blanchâtre,  que  la  bouche 
devient  amère  et  qu'une  ou  deux  selles  liquides 
sont  expulsées.  Mais  cela  est  assez  rare.  Aux  doses 
de  cinquante  et  soixante  gouttes  matin  et  soir,  il 
est  plus  ordinaire  de  voir  se  manifester  de  petites 
coliques ,  de  la  céphalalgie  ,  de  la  sécheresse  et  de 
la  rougeur  de  la  langue,  de  la  soif,  et  autres  sym- 
ptômes d'une  irritatioa^astrique  ,  dont  l'intensité 
est  plus. ou  moins  grande  suivant  que  les  sujets 
sont  plus  ou  moins  excitables  et  qu'on  est  arrivé 
d'une  manière  plus  ou  moins  rapide  à  l'admi- 
nistration de  ces  quantités.  La  dose  qui  me  pa- 
raît en  général  la  plus  favorable,  et  que  j'emploie 
le  plus  ordinairement,  est  celle  de  trente  gouttes 
soir  et  matin.  Mais  il  faut  remarquer  que  mes  ob- 
servations ont  été  faites  principalement  sur  des 
soldats ,  la  plupart  forts ,  robustes ,  peu  excitables  , 
chez  lesquels  par  conséquent  je  pouvais  adminis- 
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trer  Tiode  avec  moins  de  ménagement  que  si  j'a- 
vais eu  affaire  à  des  personnes  délicates  el  sensibles. 
Le  médecin  devra  donc  varier  ses  prescriptions  d'a- 
près le  degré  d'excitabilité  qu'il  supposera  à  ses 
malades. 

Pour  que  l'usage  de  la  teinture  d'iode  soit  favo- 
rable ,  il  faut  que  l'uréthrite  ne  soit  point  doulou- 
reuse ,  que  la  phlegmasie  soit  peu  intense  et  que 
le  tube  digestif  soit  sain ,  sans  quoi  l'on  s'expose- 
rait à  aggraver  le  mal  ;  ceci  doit  être  dit  en  général 
pour  tous  les  révulsifs.  Les  cures  qu'on  obtient 
par  cette  substance  sont  ordinairement  plus  so- 
lides que  celles  qui  succèdent  à  l'action  de  fortes 
doses  de  copaliu,  parcequ'elle  augmente  graduel- 
lement l'action  et  la  sensibilité  de  la  muqueuse 
intestinale  ,  la  rend  un  centre  de  fluxion ,  détruit 
successivement  l'irritation  uréthrale,  de  sorte  que, 
lorsque  l'excitation  du  tube  intestinal  devient  as- 
sez  forte  pour  devenir  entièrement  révulsive ,  la' 
cure  se  trouve  complète  ;  tandis  qu'après  le  violent 
trouble  déterminé  quelquefois  par  le  copahu  ,  il 
n'est  pas  rare  de  voir  l'écoulement  reparaître,  par- 
ceque  la  révulsion  n'a  été  que  passagère.  Que  l'on 
ne  s'imagine  pas  pourtant  que  l'iode  soit  toujours 
efficace  ;  il  arrive  quelquefois  qu'il  est  sans  action, 
■et  qu'on   altérerait  la  santé  des  individus   qui  le 
reçoivent,  si  on  persévérait  dans  son  emploi.  Dans 
ces  cas,  rares  pourtant,  le  copahu  ou  la  térében- 
thine de  Venise  réussissent  quelquefois  ;  de  même 
que  l'iode  est  quelquefois  très  efficace  ,  là  ou  d'au- 
tres substances  avaient  en  vain  été  administrées  : 
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c'est  ce  qui  prouve  que  les  médecins  doivent  aban- 
donner toute  idée  de  spécificité,  et  n'être  guidés 
dans  le  choix  de  leurs  remèdes  que  par  les  de- 
grés d'excitabilité  qu'ils  supposent  à  leurs  malades. 
Si  je  préconise  l'iode,  ce  n'est  donc  pas  comme  un 
moyen  qui  doit  faire  abandonner  les  autres,  mais 
seulement  comme  pouvant  les  remplacer  avanta- 
geusement et  leur  être  quelquefois  préféré  ,  à 
raison  du  peu  de  trouble  qu'il  détermine,  et  de  sa 
saveur,  qui  n'est  point  aussi  désagréable.  Outre  la 
teinture  d'iode,  on  peut  encore  employer  la  solu- 
tion d'hydriodate  de  potasse ,  ou  l'iode  pur ,  uni 
à  un  mucilage  aromatisé,  à  l'extrait  de  quinquina, 
à  la  thériaque ,  à  l'opium  ,  et  à  d'autres  substances 
propres  à  remplir  quelque  indication  particulière. 
Ces  bols  ou  tablettes  doivent  être  gradués  de  ma- 
nière à  contenir  un  demi-grain,  ou  un  grain  d'iode. 
Cette  dernière  quantité  correspond  à  peu  près  à 
vingt  gouttes  de  teinture.  J'ai  employé  ces  di- 
verses préparations  avec  avantage,  mais  je  crois 
avoir  observé  cependaait  que  l'effet  est  loin  d'être 
aussi  favorable  que  celui  qu'on  obtient  par  la  tein- 
ture. 

Dans  les  cas  où  l'iode  fatigue  l'estomac,  ce  qu'on 
reconnaît  aux  signes  que  nous  avons  énumérés  ,  il 
faut  aussitôt  en  suspendre  l'usage ,  administrer 
des  boissons  gommeuses  et  prescrire  un  régime 
convenable.  Si  les  douleurs  uréthrales  sont  repro- 
duites, les  bains  émollients  et  même  les  sangsues, 
si  elles  sont  aiguës ,  doivent  être  mis  en  usage. 
Lorsqu'on    s'aperçoit  qu'après  quelques  jours  de 
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lusage  de  ce  remède  ,  l'effet ,  d'abord  assez  favo- 
rable, cesse  d'être  prononcé,  on  doit  faire  une  pause 
de  trois  à  quatre  jours ,  pendant  lesquels  on  ad- 
ministre des  émollients, pour  rompre  l'babitude  que 
pourrait  contracter  la  muqueuse  et  pour  lui  rendre 
sa  sensibilité,  émoussée  peut-être  par  l'habitude 
des  stimulants.  La  durée  moyenne  du  traitement 
de  l'uréthrite,  par  les  sédatifs  d'abord,  puis  par 
l'iode,  est  de  vingt  jours  à  peu  près  ^quelquefois 
le  terme  est  plus  court,  tnais  d'autres  fois  aussi  il 
est  beaucoup  plus  long,  surtout  lorsque  les  anti- 
plilogistiques  n'ont  point  été  administrés  avec  as- 
sez d'énergie.  ^^  copahu. 

La  térébenthine  de  copahu ,  vulgairement  ap- 
pelée baume  de  copahu  ,  doit  s'administrer  avec  la 
même  prudence  et  dans  les  mêmes  circonstances 
que  l'iode:  on  la  donne  dans  de  l'eau  de  gomme, 
sur  du  sucre,  dans  du  vin  de  Bordeaux,  de  Bour- 
gogne ou  tout  autre,  dans  une  émulsion  ,  dans 
une  décoction  de  quinquina ,  dans  l'eau  ferrée  et 
dans  une  tisane  quelconque.  Le  choix  de  ces  vé- 
hicules n'est  pourtant  point  indifférent  :  dans  les 
cas  où  l'on  ne  veut  point  ajouter  à  l'action  du  co- 
pahu, et  où  il  n'y  a  pas  d'asthénie  gastrique  à  com- 
battre, l'eau  ferrée,  la  décoction  de  quinquina,  etc.^, 
sont  de  trop  ,  et  une  émulsion  ou  un  vin  blanc  lé- 
ger sont  préférables. 

Les  doses  de  cette  substance  doivent  être  pro- 
portionnées à  l'excitabilité  des  malades  et  à  celle 
de  leur  muqueuse  gastrique  ;  car  il  est  des  indivi- 
dus qui   éprouvent  des  coliques   vives ,  des  tran- 
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chées,  des  vomissements,  après  l'ingestion  d'un 
gros ,  tandis  que  d'autre  en  rqçoivent  impunément 
trois,  quatre,  cinq  et  même  six  à  sept  gros.  Ainsi, 
on  commence  par  un  demi-gros  ou  un  gros,  et  on 
augmente  graduellement  jusqu'à  trois,  quatre  gros 
et  quelquefois  une  once,  si,  chose  rare,  les  malades 
n'en  sont  point  incommodés.  La  manière  la  plus 
simple  d'administrer  le  copahu ,  dit  M.  Lagneau , 
est  d'en  faire  prendre  depuis  dix  jusqu'à  trente 
gouttes  matin  et  soir  dans  un  verre  de  tisane  de 
quinquina  ou  de  cachou ,  ou  dans  une  émulsion. 
Je  l'administrais  ordinairement,  dans  l'hôpital  de 
Strasbourg,  dans  six  onces  de  vin  blanc  auxquelles 
j'ajoutais  un  gros  de  gomme  arabique  ou  adra- 
gant. 

Le  copahu  fait  la  base  de  la  fameuse  potion  de 
ChoppartS  que  l'on  administre  par  cuillerées,  dont 
une  ou  deux  le  matin,  une  à  midi,  et  l'autre  le 
soir.  Cette  potion  produit  souvent  une  irritation 
gastro-intestinale  très  vive  ,  des  tranchées  violen- 
tes, une  diarrhée  abondante  et  une  agitation  ex- 
trême. J'ai  vu  des  malades  dans  une  position  vrai- 
ment affligeante ,  et  en  proie  au  plus  vives  souffran- 

*  Potion  de  Choppart 

»  Eau  distillée  de  menthe ] 

Alcool I 

Baume  de  copahu ?  aa  5  ij. 

Sirop  de  capillaire I 

Eau  de  fleurs  d'oranger 3  j. 

Acide  nitrique  alcoolisé 5  ij. 
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ces.  La  potion  prescrite  par  M.  Delpech  ',  produit 
à  peu  près  les  mêmes  effets,  dans  quelques  cas;  sa 
composition  ne  diffère  pas  beaucoup ,  au  reste  ,  de 
celle  de  Ghoppart.  Le  baume  de  copahu  se  prend 
encore  en  pilules',  en  bols  ,  en  mixtures  ^  en  ta- 
blettes, toutes  préparations  destinées  à  masquer  le 
goût  très  désagréable  de  cette  substance  ;  elle 
perce  pourtant  toujours,  et  la  fameuse  mixture 
brésilienne  de  M.  Lepère  elle-même  ne  la  masque 
pas  entièrement  et  est  assez  désagréable  à  prendre 
à  l'état  liquide.   Celle  qui  est  en  pâte  Test  moins  , 

Potion  de  M.J)elpech. 

'  Baume  de  copahu 3  j* 

Acide  sulfurique ^ 3  j. 

Eau  de  menthe  et  de  fleurs  d'oranger aâ.  §  j  ^. 

Sirop  de  limons ^  j. 

A  prendre  quatre  ou  cinq  cuillerées  par  jour. 

Formulaire  de  Richard. 
a  Mercure  doux 5  j. 

5==''"'"-;  ■  •  •  • kï5uj. 

baume  de  copahu 3 

Sirop  de  grande  consonde,    q.  s. 

Faites  cent  cinquante  pilules,  à  prendre  douze  par  jour. 

Bois  employées  par  l'auteur. 

Baume  de  copahu §  ij. 

Teinture  d'iode j  6. 

Savon  médicinal ?  ij. 

Réglisse,  q.  s.  pour  faire  soixante-quatre  bols,  à  prendre  cinq  ou 

six  par  jour,  et  plus,  si  l'estomac  ne  s'irrite  pas.   Ces  bols  m'ont 

été  souvent  favorables. 

Mixture. 

*  Baume  de  copahu J  ij. 

Alcool  nitrique.    .    .   .  • 3  iv. 

Oxyde  de  fer, •  . gr.  xx. 

Eau   de  fleurs  d'oranger J  j. 

A  prendre  une  cuillerée  à  café  deux  fois   par  jour,   d'abord  ,  pui$ 
trois,  et  même  quatre. 
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mais  elle  est  moins  efficace.  Cette  mixture  est  un 
mélange  de  baume  de  copahu  et  de  baume  de  la 
Mecque  qui  parait  fort  simple  à  faire  d'après  l'au- 
teur, mais  qu'aucun  pharmacien  n'a  pu  me  com- 
poser en  suivant  ses  procédés.  Il  est  donc  inutile 
d'en  présenter  la  formule.  On  prend  celle  qui  est 
liquide  par  petites  cuillerées  ,  dans  la  journée  ,  ou 
bien  on  en  prend  ,  comme  de  la  potion  de  Cliop-^ 
part,  une  cuillerée  à  bouche  deux  ou  trois  fois 
par  jour.  On  doit  avoir  le  soin  .  après  chaque 
cuillerée .  d'avaler  un  peu  de  gelée  de  gi'oseille , 
de  sucer  une  tranche  d'orange  ,  ou  de  se  gargariser 
la  bouche  pour  enlevet  le  mauvais  goût  qui  reste. 

La  mixture  en  pâte  se  prend  en  petites  pilules, 
qu'on  fait  soi-même  en  roulant  entre  ses  doigts 
gros  comme  un  haricot  de  la  pâte  brésilienne. 
On  eu  avale  sept  à  huit  par  jour,  et  on  en  aug- 
mente successivement  la  dose.  M.  Ribes  est  un 
des  médecins  qui  ont  administre  le  copahu  aux  do- 
ses les  plus  élevées.  Il  en  donne  depuis  deux  ou 
trois  gros  jusqu'à  une  once,  une  once  et  demie, 
et  même  deux  onces  ,  par  jour;  il  ne  désigne  point 
les  cas  qui  pourraient  contre-indiquer  l'emploi  de 
ce  remède,  et  cela  devait  être,  puisqu'il  le  regarde 
comme  spécifique. 

Beaucoup  de  personnes  sont  fatiguées  de  l'usage 
du  copahu.  Elles  éprouvent  des  pesanteurs  épigas- 
triques ,  de  l'amertume  de  la  bouche,  de  la  soif, 
de  la  chaleur,  et  quelquefois  des  vomissements. 
ou  des  diarrhées  abondantes-  On  a  conseillé  ,  pour 
aider  la  digestion  de  cette  substance,  d'avaler,  après 
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son  iageslion  ,  de  la  liqueur  d'Hoffmann,  de  Vé- 
ther  sulfurique,  etc.  ,  aux  doses  de  douze  à  quinze 
gouttes.  Pour  moi,  j'ai  presque  toujours  remar- 
qué que  ces  liquides  augmentaient  l'irritation 
gastrique,  et  je  crois  qu'on  fait  plus  sagement  de 
prescrire  aux  personnes  qui  sont  fatiguées,  d'ava- 
ler une  certaine  quantité  d'eau  gommeuse  ou 
d'eau  sucrée.  Dans  le  cas  où  l'estomac  est  irrité,  il 
faut  suspendre  l'usage  du  copahu ,  et  attaquer  la 
gastro-entérite  parles  émollients,  le  régime  conve- 
nable et  les  antiphlogistiques  ,  lorsqu'elle  est  in- 
tense. Bien  que  l'effet  que  l'on  veut  obtenir  soit 
une  révulsion  ,  il  n'est  point  nécessaire  en  effet 
de  produire  une  gastro-entérite;  d'abord,  parce- 
que  les  révulsifs  ne  doivent  être  employés  qu'à 
une  époque  où  l'uréthrite  est  légère  et  facile  à  dé- 
placer, et,  en  second  lieu,  parceque  la  révulsion 
peut  être  le  résultat  de  l'accroissement  des  fonc- 
tions organiques  du  tube  intestinal ,  sans  qu'il  y 
ait  irritation  :  c'est  ce  que  j'appelle  révulsion  d'ac- 
tion. Il  en  est  de  ce  fait  comme  de  l'excita- 
tion ,  ou  augmentation  de  l'action  organique  de 
la  peau  déterminée  par  les  bains  de  vapeurs  , 
qui  déplace  et  révulse  des  affections  rhumatis- 
males ,  et  autres  irritations ,  bien  qu'il  n'y  ait 
pas  d'irritation  de  produite  ;  comme  des  travaux 
forcés  de  la  campagne,  qui  révulsent  sur  le  sys- 
tème musculaire  les  irritations  des  ganglions  lym- 
phatiques, et  autres  parties;  comme  de  l'inso- 
lation, de  l'usage  des  bons  aliments,  de  l'air  pur, 
de  l'exercice,  qui  révulsent,  sur  le  système  san- 
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guin  et  musculaire,  l'irritation  du  système  lym- 
phatique ,  dans  le  scrofule  ,  sans  qu'il  y  ait 
d'irritations  produites.  Il  n'est  donc  pas  néces- 
saire 5  comme  l'a  prétendu  M.  Miquel ,  pour 
opérer  une  révulsion  ,  sur  le  canal  intestinal ,  de 
l'irritation  uréthrale,  de  développer  une  gastrite, 
et  l'augmentation  d'action  d'une  surface  étendue 
est  suffisante  pour  la  produire.  Les  personnes  qui 
partagent  la  manière  de  voir  de  M.  Miquel  préten- 
dent avec  lui  que  la  diarrhée  s'oppose  à  l'effet  cu- 
ratif  du  copahu;  ce  qui  prouve,  disent-elles,  que  ce 
remède  n'agit  pascomme  révulsif.  Ayant  administré 
le  copahu  surplus  de  deux  cents  malades,  et  ayant 
observé  avec  soin  ses  effets,  je  crois  avoir  le  droit 
de  démentir  formellement  cette  opinion  exclusive. 
Elle  n'est  point  conforme  aux  résultats  pratiques. 
L'expérience  apprend  que  la  diarrhée  n'empêche 
pas  toujours  la  guérison  d'avoir  lieu ,  et  que  la  circon- 
stance de  son  apparition  n'est  point  défavorable  à 
l'effet  du  copahu.  Voilà  ce  que  je  puis  certifier;  sans 
elle,  comme  avec  elle,  l'effet  révulsif  peut  être  ob- 
tenu ;,  ce  qui  prouve  qu'une  irritation ,  ou  une 
simple  suraction  organique  ,  si  je  puis  m'exprimer 
ainsi,  peuvent  également  déplacer  l'irritation  uré- 
thrale et  rompre  l'habitude  irritative  contractée 
quelquefois  par  l'urèthre.  Si  le  développement  des 
irritations  intestinales  était  sans  danger  ,  on  pour- 
rait donc  voir  paraître  sans  peine  la  diarrhée  qui 
en  est  un  signe.  Mais  comme  l'expérience  démon- 
tre qu'elles  peuvent  avoir  des  résultats  graves  et 
laisser  après  elles   une  susceptibilité  nuisible  au 
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jeu  des  organes  et  à  l'exécution  régulière  de  leurs 
fonctions,  il  est  important  de  les  prévenir,  et  de 
les  arrêter. 

Les  baumes  de  Tolu  et  du  Pérou  pourraient 
remplacer  la  térébenthine  de  copahu ,  mais  leur 
cherté  les  a  fait  en  général  abandonner. 

La  térébenthine  peutquelquefois  opérer  la  guéri-     Térében- 
son  chez   des  personnes  qui  avaient  pris  infruc-    ^e  Venise. 
tueusement  de  nombreuses  doses  de  copahu.  Ce- 
pendant  cette  substance    est   en   général  moins 
active  que  l'autre;  cela  doit  la  faire  préférer  quel- 
quefois chez  les  personnes  délicates ,  excitables. 

On  peut  l'administrer  dans  un  véhicule  quelcon- 
que, unie  à  une  petite  quantité  de  gomme  adra- 
gant ,  à  la  dose  d'un  demi-gros ,  un  gros  ,  et  même 
quatre,  cinq,  six  gros ,  suivant  l'effet  qu'elle  pro- 
duit. Le  plus  souvent,  on  la  donne  en  bols  ou 
en  pilules,  contenant,  chacune,  six  à  huit  grains; 
on  en  prend  trois  à  quatre  par  jour,  d'abord,  et  on 
augmente  successivement  leur  nombre,  jusqu'à 
ce  qu'on  observe  quelque  effet  favorable,  ou  jus- 
qu'à ce  que  l'estomac  en  paraisse  fatfguë.  On 
peut  aussi  l'associer  au  copahu  ,  à  l'iode,  au  quin- 
quina, au  cachou,  à  la  rhubarbe,  à  l'extrait  de  ge- 
nièvre, et  à  d'autres  substances.  '  J'aï,  dans  trois  cas, 

»  M.  Lagneau  recommande  les  pilules  suivantes  : 

Térébenthine    cuite ^ 

Cachou. J'Sa  3  ij. 

Rtubarbe  pulvérisée.    .  . 3  iv. 

Baume  de  copahu.  . ^  ^• 

Faites  cent  quarante  pilules.  Doses  de  douze  pilules  par  jour,  moitié 

le  matin  et  l'autre  le  soir  ;  boire  ensuite  un  verre  d'eau  ferrée. 

On  peut,  selon  l'indication  ,  dit-il,  remplacer  la  rhubarbe  par  la 
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obtenu  la  guërison  d'uréthiites,  à  l'aide  delessence 
de  térébenthine  que  j'administrais  ,  d'après  le  con- 
seil de  M.  Martinet  ' ,  contre  des  sciatiques.  Cette 
essence  pourrait,  je  crois,  être  employée  avec  avan- 
tage dans  quelques  cas.  Les  effets  de  la  térében- 
thine portée  à  une  dose  élevée  sont  à  peu  près  les 
mêmes  que  ceux  occasionés  par  le  baume  de  co- 
pahu  :  ce  sont  des  signes  d'irritation  gastrique. 
Extrait  de        L'extrait  de  2:enièvre  m'a  réussi  chez  un  assez 

genièvre.  ^  ... 

grand  nombre  de  personnes.  11  est  moms  uTitant 
que  les  térébenthines  et  l'iode  ;  mais  il  est  aussi 
moins  actif.  Il  convient  surtout  chez  les  personnes 
délicates,  nerveuses,  chez  les  enfants  ,  et  chez  les 
individus  qui  ont  la  muqueuse  gastrique  excita- 
ble. Quelquefois  il  paraît  opérer  une  diminution 
dans  les  douleurs  uréthrales ,  si  on  l'administre  de 

même   quantité  de  quinquina  en  poudre,   et  même  en  extrait; 

ou  ajouter  à  la  masse  douze  grains  d'opium  gommeux ,  ou  quarante 

grains  de  limaille  de  fer. 

Pilules  conseillées  par  Swediaur. 

Térébenthine   cuite 3  ij* 

Rhubarbe S  j, 

M.  F;  une  masse  pilulaire  à  diviser  en  trente-six  pilules,  à  prendre 

deux  le  matin  et  deux  le  soir.   On  peut   ajouter  dix  grains  de 

limaille  de  fer  ou  d'oxide  de  fer. 
La  térébenthine  peut  former  seule  des  pilules,    qu'on  administre  à 

la  dose  de  cinq  à  six  par  jour,  de  six  à  huit  grains,  et  qu'on  aug- 
mente graduellement. 

Opiat  de  M.  Martinet. 

«  Huile  de  térébenthine 3ij. 

Gomme  arabique  en  poudre .  .  .  ^  j  f5. 

Sucre  pulvérisé ^  ii. 

Sirop  de  fleurs  d'orange §  j. 

On  en  prend  le  tiers  par   jour ,  en  trois  fois ,  entre  deux  pains  à 

cacheter.  ' 
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bonne  heure;  mais  cet  effet  n  est  point  constant, 
et  ce  serait  faire  une  faute  que  de  l'administrer 
comme  calmant.  Je  l'administre  ordinairement  à 
îa  dose  de  trois  ou  quatre  gros,  et  même  d'une 
once,  lorsque  les  malades  n'en  sont  point  fatigués, 
en  arrivant  graduellement  à  cette  quantité.  Je  le 
suspends  dans  du  vin  ou  dans  de  l'eau  ferrée.  On 
peut  le  donner  aussi  sous  forme  de  bols,,  ou  uni 
à  une  conserve  quelconque.  Lorsqu'on  s'aperçoit 
qu'il  est  inefficace,  il  ne  faut  pas  insister  trop 
long-temps  sur  son  usage,  et  il  faut  administrer 
un  remède  plus  actif. 

Le  poivre  cubèbe  a  été  conseillé  par  Crawfurd,      c^bèbe 
chirurgien  au  service  de  la  compagnie   des  Indes 
orientales.  Il  en  administrait  une  cuillerée  à  café 
dans  trois  onces  d'eau,  trois  à  quatre  fois  par 
jour.  Depuis  lui,  cette  substance  a  été  préconisée 
par  quelques  médecins,  et  surtout  par  M.  Del- 
pech ,  qui  la  regarde  comme  supérieure  à  toutes 
les  autres ,  et  comme  jouissant  de  propriétés  spé- 
cifiques, non  seulement  contre  Turéthrite,  mais 
encore  contre  tous  les  accidents   qui  peuvent  en 
résulter.  Voici   comment  l'administre  ce  profes- 
seur.  Dabord  il  en  prescrit  deux  doses  de  deux 
gros  chacune.  Bientôt  après  il  en  ajoute  une  troi^ 
sième,  et  s'il  n'y  a  pas  d'inconvénient ,  il  les  porte 
à  trois  gros.  Dans  quelques  cas,  il  en  donne  dans 
la  journée  quatre  doses,  de  deux  et  de  trois  gros, 
ou  trois  doses  d'une  demi-once  chacune.  Cepen- 
dant ,  observe- t-il ,  ces  quantités  sont  fortes ,  et  il 
est  plus  convenable  de  multiplier  les  doses  en  di- 

2.  5; 
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visant  la  substance.  Le  poivre  cubébe  excite  vive- 
ment, et  détermine  quelquefois  des  gastrites  violen- 
tes. Voilà  ce  que  m'ont  prouvé  les  expériences  que 
j'enai  faites.  Il  guérit  quelquefois,  mais  fortsouvent 
aussi  il  reste  sans  action.  C'est  ce  qu'a  eu  l'occasion 
de  remarquer  M.  Lagneau.  Je  dois  avouer,  dit-il, 
qu'il  m'a  assez  mal  réussi  dans  quelques  essais 
que  j'ai  tentés.  ..  Des  blennorrhagies  ont  reparu 
après  avoir  cessé  son  usage,  et  dans  quelques  au- 
tres ,  qu'il  n'a  pas  guéries  ,  il  a  déterminé  des  irri- 
tations très  vives  de  l'estomac,  du  canal  de  l'urè- 
tbre  et  de  la  vessie.  Le  poivre  ordinaire,  que  M.Dos- 
mond  conseille  de  substituer  au  poivre  cubèbe, 
doit  produire  à  peu  près  les  mêmes  effets.  L'un 
et  l'autre  sont  excitants,  et  ce  n'est  que  comme 
tels  qu'ils  peuvent  être  utilement  employés  dans 
quelques  cas. 

L'administration  du  mercure  est  recommandée 
par  beaucoup  de  médecins  ,  non  pas  pour  dissiper 
l'urétbrite,  car  ils  ont  été  obligés  de  reconnaître 
que  souvent  le  mal  persiste  malgré  son  usage, 
mais  par  précaution j,  pour  prévenir  l'infection  de 
l'économie  ,  par  le  prétendu  virus  qu'ils  suppo- 
sent absorbé  par  les  lympliatiques  ouverts  à  la  sur- 
face de  la  muqueuse  urétbrale.  Nous  avons  dé- 
montré suffisamment  ailleurs  le  peu  de  solidité 
de  ces  opinions;  il  est  inutile  d'y  revenir  ici.  Le 
mercure  peut  être  utile  quelquefois  comme  stimu- 
lant, comme  révulsif,  mais  non  comme  antiviru- 
lent, comme  spécifique.  Administré  à  l'intérieur 
dans  les   circonstances  favorables,    il   peut   agir 
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aussi  efficacement  et  plus  efficacement  même , 
dans  quelques  cas*  rares  pourtant,  que  le  co- 
paliu  ou  l'iode.  Employé  en  frictions,  il  peut  ir- 
riter la  peau  et  les  vaisseaux  lymphatiques  ,  et  dé- 
terminer une  espèce  de  fièvre  locale  qui  révulsa  l'ir- 
ritation urétlirale.  Mais  ,  redisons-le  ,  il  n'est  point 
indispensable  5  il  n'est  point  spécifique,  et  ne  peut 
servir  que  comme  un  stimulant  ordinaire. 

Les  anciens  médecins  prescrivaient  beaucoup  Purgatifs. 
de  purgatifs ,  non  seulement  vers  la  fin  de  la  ma- 
ladie ,  mais  même  pendant  la  durée  dps  phénomè- 
nes inflammatoires  .  pour  expulser  probablement 
les  particules  du  virus  qu'ils  supposaient  déjà  in- 
troduites dans  l'économie.  Ce  que  nous  avons  dit 
de  la  nature  de  l'uréthrite  et  de  la  manière  d'agir 
des  purgatifs  doit  faire  concevoir  combien  peu'  ra- 
tionelle  était  cette  méthode  ,  et  combien  elle  pou- 
vait déterminer  d'accidents  graves.  Si  les  purga- 
ti;fs  peuvent  être  employés,  ce  n'est  que  lorsque 
l'uréthrite  est  déjà  ancienne  et  bénigne  ,  et  lorsque 
le  tube  intestinal  est  sain. 

On  peut  quelquefois  opérer  avec  ayântage  la  ré-  Révulsifs 
vulsion  sur  la  peau ,  surtout  dans  les  cas  d'uré- 
thrites  chroniques  ,  rebelles  aux  révulsifs  du  canal 
intestinal.  Ainsi  j'ai  guéri  quelques  malades  qui 
avaient  tout  essayé,  à  l'aide  de  bains  de  vapeurs 
simples  ou  sulfureux  répétés  plusieurs  jours  de 
suite ,  ou  par  des  bains  ordinaires  chauds. 

L'application  de  vésic^'toires  au  périnée  m'a  sou- 
vent réussi.  On  peut  employer  encore  les  frictions 

^u  périnée  et  à  la  face  interne  des  cuisses  avec  la 

j  57. 
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pommade  stibiée%  avec  la  pommade  d'iiydriodate 
de  potasse%  de  deuto-iodure  de  mercure^,  avec  l'on- 
guent gris  ou  la  teinture  d'iode.  Le  séton  delà  base 
de  la  verge  a  été  conseillé,  et  quelquefois  a  réussi.  On 
cite  aassi  des  guérisons  obtenues  à  l'aide  de  frictions 
répétées  sur  le  scrotum  ,  avec  le  vinaigre  ou  l'eau-de- 
vie  ,  et  j'en  ai  obtenu  par  ces  derniers  moyens. 

Outre  les  sédatifs  et  les  révulsifs,  il  est  encore 
des  moyens  qui  peuvent  être  utiles,  en  modifiant 
la  sensibilité  de  la  partie,  en  ravivant  et  mettant 
dans  les  circonstances  propres  à  la  résolution,  des 
irritations  chroniques  ,  et  quelquefois  en  opérant 
un  effet  astringent  sur  les  orifices  sécréteurs  des 
follicules  muqueux.  Je  veux  parler  des  irritants 
employés  localement.  ; 

Les  injections  astringentes  conseillées  par  Bell 
dans  toutes  les  périodes  de  la  maladie,  et  surtout 
à  son  début,  peuvent  être  utiles  quelquefois.  Mais 
ce  n'est  qu'avec  la  plus  grande  prudence  qu'on  doit 
les  employer.  Administrées  à  l'époque  où  il  existe 
un  prurit,  une  titillation,  signe  précurseur  de  l'u- 
réthritc  ,  elles  pourraient  prévenir  le  développe- 
ment de  la  maladie  ;  mais  ,  comme  il  est  rare  que 

»    ï°  Tartre  émétique 3  ij-iij. 

Axonge §  j. 

On  peut  la  rendre  plus  ou  moins  active  en  employant  plus  ou  moins 
d'émétique. 
»   2°  Hydriodate  de  potasse 36  à  48  gr. 

Axonge. ?  ]•  ^• 

On  peut  aussi  se  servir  de  la  suivante  : 
'  Deuto-iodure  de  mercure gr.  xx. 

Axonge.    . ...........§  j  fv 

On  se  sert  d'uae  faible  quantité  à  Ja  fois. 
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les  malades  tiennent  compte  de  ces  phénomènes  et 
consultent  le  médecin  9  il  est  rare  aussi  qu'on  puisse 
les  employer.  Il  serait  très  imprudent  de  les  pres- 
crire lorsque  les  phénomènes  inflammatoires  exis- 
tent. Encouragé  par  un  de  mes  collègues,  partisan 
de  la  méthode  de  Bell,  je  voulus  les  administrer 
à  cette  période  ;  mais  les  accidents  inflammatoires 
graves ,  les  engorgements  de  testicule ,  les  cys- 
tites, etc. ,  que  je  produisis,  me  firent  bien  vite 
abandonner  une  métbode  si  peu  ratio.nnelle.  Les 
érysipèles  guérissent ,  il  est  vrai ,  par  l'application 
devésicatoiressur  la  surface  malade;  mais  une  sem- 
blable contre-stimulation  ne  peut  et  ne  doit  pas  être 
tentée  sur  des  organes  aussi  délicats  et  aussi  im- 
portants que  la  muqueuse  génito-urinaire.  L'inté- 
rêt des  malades  et  l'honneur  de  la  science  exigent 
qu'on  n'y  recoure  que  dans  les  cas  d'uréthrites 
chroniques  ,  d'écoulements  peu  abondants.  On 
a  conseillé  une  foule  de  substances  en  injections, 
l'eau  de  chaux  ,  l'eau  de  Cologne  ,  le  sous-acétate 
de  plomb,  le  sulfate  acide  d'alumine  ,  le  sulfate  de 
zinc ,  les  préparations  de  mercure,  de  cuivre  et  de 
plomb  ,  la  potasse  caustique,  le  vin  étendu  d'eau, 
ou  celui  dans  lequel  ont  bouilli  des  roses  de  Pro- 
vins, l'eau  froide  ,  etc. ,  etc.  Je  me  suis  servi  quel- 
quefois de  la  teinture  d'iode  étendue  d'eau  de 
plantain'.  Il  est,  en  général,utile  de  commencer  par 

'  Voici  quelques  formules  : 

1°  Vin  rouge ^  iv. 

Pétales  de  roses  rouges ^ 3  j-ij- 

Faites  infuser  pendant  quatre  ou  cinq  heures. 
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des  injections  de  vin  étendu  d'eau,  puis  de  vin  pur, 
de  vin  dans  lequel  des  roses  de  Provins  ont  ma- 
céré, et  enfin  de  solutions  de  sulfate  de  cuivre,  de 
zinc,  etc.  Bell  préconisait  surtout  les  injections  de 
sublimé.  Si  ces  topiques  déterminent  des  douleurs 
vives,  et  procurent  une  irritation  intense,  il  faut 
aussitôt  revenir  aux  émollients,  aux  sédatifs.  On 
doit ,  en  général ,  continuer  les  injections  pendant 
trois  à  quatre  jours  encore  après  la  disparition 
de  l'écoulement.  Si  une  injection  ne  paraît  pas  efr 
ficace  au  bout  de  trois  à  quatre  jours  ,  il  faut  en 
employer,  sans  tarder,  une  autre.  La  seringue  dont 

2°  Vin  rouge ^  vj. 

Eau-de-vie  camphrée S  j. 

5"  Sulfate  de  zinc S  ij. 

Pulvérisez  dans  un  mortier  de  verre,  et  ajoutez  peu  à  peu  : 

Eau  commune ib  ij. 

Vin  d'opium. §  f;. 

On   peut  l'étendre  avec  un  peu  d'eau  pure,    pour  les  premières, 
injections. 

4."  Sulfate  de  zinc , gi"-  vj- 

Eau  de  plantain..... J  v. 

Gouttes  de  Rousseau goutt.  viîj. 

5°  Sulfate  de  zinc 0  iî. 

Laudanum   liquide S  j. 

Décoction  de   bistorte §  v|. 

6'^  Sous-sulfate  de  cuivre '5  li'. 

Eau  de  roses ?  vîij. 

7°    Vcrt-de-gris gr.  vj. 

Huile  d'olive §  iv. 

8"  Décoction  de  quinquina  ou  d'écorce  de  chêne..    §  viij. 

Acétate  de  plomb  liquide ^ o  j. 

9°  Acétate  de  plomb  liquide î  ^^  ^ 

Ear.-de-vie p''^  ^     ' 

Laudanum Z  ij- 

Eau  distillée ît  j. 

Girtanner  préconise  les  deux  suivantes  : 
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on  se  sert  doit  contenir  une  once  de  liquide  à  peu 
près ,  avoir  une  canule  arrondie  à  son  extrémité , 
et  un  piston  qui  joue  avec  facilité. 

On  doit,  comme  nous  l'avons  déjà  dit,  s'asseoir 
sur  une  espèce  de  pelote  formée  par  un  mouchoir, 
pour  prévenir  la  pénétration  du  liquide  dans  la 
vessie.  Une  fois  l'injeclion  faite,  on  comprime 
l'extrémité  du  canal,  et  on  s'oppose  à  l'issue  du 
liquide,  qu'on  conserve  pendant  une  minute  ou 
deux  si  l'on  peut.  Puis,  peu  de  temps  après  son 
issue ,  on  fait  une  nouvelle  injection.  En  général, 
on  doit  faire  quatre,  cinq  injections  par  jour,  et 


10°  Opium  pur gr.  xij.rxxiv. 

Dissolvez  dans  eau  distillée §  ix. 

Ajoutez  ensuite  ; 

Acétate  de  plomb  liquide gtes.  ix-xviij. 

ii«  Potasse  caustique o gr*  x« 

Opium    pur gr.  iv. 

Eau  distillée §  v. 

On  ajoute  ensuite  un  peu  d'eàu,  si  elle  irrite  trop. 

1 2"  Sulfate  acide  d'alumine S  j.  5  iv. 

Eau  distillée -, ît;  j. 

1 3»  Galomélas %&, 

Solution  de  gomme  arabique §  xij. 

14**  Sublimé  corrosif. gr.  j. 

Eau   distillée §10» 

On  peut  ajouter  deux  onces  de  mucilage  de  gomme  arabique. 

1 5°   Sublimé gr.  xij. 

Eau  distillée. ia  ij. 

Laudanum  liquide. §  j. 

i6°  Teinfure  d'iode gtes.  xxx. 

Mucilage  de  gomme  arabique J  ij. 

Eau  de  plantain §  ^j* 

17"  Teinture  d'iode gtes.  10. 

Laudanum gies.  10. 

Eau  distillée.. , ?  iv. 
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même  plus,  si  cela  est  possible.  La  quantité  de  li^ 
quide  qui  doit  être  injectée  chaque  fois  ne  peut 
pas  être  déterminée  rigoureusement ,  car  la  dose 
de  sensibilité  de  chaque  malade  fait  varier  cette 
quantité.  Mais  en  général  il  faut  en  introduire 
assez  peu  pour  que  le  canal  ne  soit  pas  beaucoup 
dilaté. 

On  a  reproché  aux  injections  astringentes  de  fa- 
voriser le  développement  des  irritations  chroniques 
qui  donnent  lieu  aux  rétrécissements.  M.  Cullerier 
s'est  convaincu  qu'on  s'est  exagéré  leur  inconvé- 
nient, et  qu'elles  entraînent  rarement  cette  suite. 
Toutefois,  je  crois  qu'il  est  prudent  de  s'en  abstenir 
autant  qu'on  le  peut,  parcequ 'elles  aggravent  sou- 
vent l'uréthrite,  et  la  font  quelquefois  s'étendre  plus 
profondément,  Mais  s'il  est  des  cas  où  ce  moyen  est 
le  seul  qui  puisse  être  administré  ,  c'est  lorsqu'il 
existe  une  phîegmasie  des  organes  digestifs  ,  et 
lorsque  les  révulsifs  cutanés  ont  échoué.  On  a  pro- 
posé de  remplacer  les  injections  par  l'usage  des 
bougies  dissolubles  de  Hecker,  lesquelles  ont  l'a- 
vantage., dit-on ,  d'agir  d'une  manière  plus  conti- 
nue ;  elles  sont  formées  de  quelques  brins  de  fil 
de  laine  ou  de  coton  trempés  dans  un  mélange  de 
potasse  caustique,  de  sublimé  corrosif,  ou  d'alun, 
et  d'une  gomme  susceptible  de  se  dissoudre  dans 
le  canal  de  l'uièthre,  et  de  laisser  à  nu  le  principe 
actif.  Ce  moyen  est  loin  d'être  constamment  effi- 
cace, et,  quoique  utile  quelquefois  ,  il  ne  doit  pas 
inspirer  une  confiance  exclusive.  Dans  les  cas  d'é- 
coulements très  anciens,  tout-à-fait  indolents,  de 
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suintements  légers,  je  me  suis  servi  assez  souvent 
avec  avantage  des  bains  de  verge  dans  une  solu- 
tion de  sulfate  de  cuivre ,  ou  de  l'immersion  de 
cet  organe  dans  une  eau  à  la  glace ,  tandis  que  le 
scrotum  était  exposé  aux  vapeurs  élevées  d'une 
décoction  chaude,  ce  qui  empêchait  les  métastases 
sur  le  testicule. 

Il  est  des  individus  qui  portent  des  écoulements 
habituels  et  anciens,  ou  qui  les  voient  reparaître 
au  moindre  excès  qu'ils  commettent.  Dans  ces 
cas ,  on  attribue  trop  souvent  le  mal  à  une  fai- 
blesse de  l'organisme ,  et  on  administre  avec  trop 
peu  de  prudence  des  aliments  analeptiques  ,  du 
cachou,  du  quinquina,  des  vins  vieux.  Il  n'est 
point  rare  en  effet  que  la  cause  en  soit  une  irri- 
tation chronique  des  viscères  digestifs.  Or,  les  émol- 
lients  sont  les  seuls  moyens  convenables  ,  et  si  on 
suit  une  méthode  inverse,  non  seulement  on  ne 
guéritpas,  mais  encore  on  aggrave  les  accidents,  on 
fait  naître  de  nouveaux  phénomnes  morbides,  on 
multiplie  les  sympathies  mises  en  jeu  par  les  par- 
ties souffrantes,  et  on  produit  des  maux  plus  ou 
moins  nombreux  que  la  prévention  se  hâte  d'at-r 
tribuer  au  virus  syphilitique.  S'il  existe  une  irri- 
tation chronique  delà  peau,  ou  du  système  fibro- 
musculaire  ,  il  faut  l'attaquer,  si  on  veut  obtenir  la 
guérison  des  uréthrites  entretenues  par  elle.  Enfm, 
dans  ies  cas  où  la  maladie  a  été  rébelle  à  tous  les 
remèdes,  l'on  ne  doit  point  se  raidir  contre  elle, 
ni  recourir  à  des  moyens  trop  énergiques;  il 
faut  laisser  au  temps  le  soin  d'opérer  la  cure.  Sou- 
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vent,  par  des  exercices  gyninastiqiies,  un  change- 
mentd'airet  de  nourriture,  les  bains  de  mer,  etc.  , 
on  voit  de  ces  affections  rebelles  se  dissiper.  Chez  les 
personnes  sujettes  à  ce  qu'on  appelle  chaudepisse  à 
répétition  ,  un  régime  doux  ,  la  privation  des  bois- 
sons alcooliques  5  les  exercices  du  corps,  l'absti- 
nence du  coït,  et  des  bains  de  vapeurs  aromatiques, 
font  quelquefois  disparaître  cette  excitabilité  trop 
exquise  de  la  muqueuse  uréthrale.  Il  est  des  cas  où 
l'uréthrite  est  entretenue  par  des  rétrécissements  du 
canal  de  l'urèthre,  par  des  altérations  de  la  pros- 
tate ou  de  la  vessie  :  dans  ces  cas,  ce  n'est  qu'en 
enlevant  la  cause  qu'on  peut  espérer  de  voir  cesser 
l'effet. 

ARTICLE  II. 

De  la  prostatite. 

La  prostatite  est  un  des  accidents  les  plus  graves 
que  puisse  produire  l'uréthrite.  Il  en  résulte  en 
effet  une  rétention  d'urine  plus  ou  moins  absolue, 
des  douleurs  quelquefois  très  vives ,  et,  dans  quel- 
ques ca5,  la  nécessité  d'opérations  qui  ne  sont  point 
sans^danger. 
Causes.  La  prostatitc  peut  être  aiguë  ou  chronique.  Outre 

l'extension  de  l'irritation  uréthrale  à  la  prostate , 
il  est  des  causes ,  telles  que  des  coups ,  des  chutes 
sur  le  périnée,  des  excès  du  coït  ou  de  la  mas- 
turbation ,  l'intempérance,  l'usage  des  cantha- 
rides,  etc.,  etc.,  qui  peuvent  la  produire. 

A  son  début,  ia  prostatite  aiguë  n'est  point  fa- 
cile à  reconna.ître ,  vu  que  les  symptômes  qu'elle 
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produit  appartiennent  aussi  à  ruréthri te  vive.  Ainsi, 
les  malades  se  plaignent  d'éprouver  de  la  chaleur, 
de  la  douleur  dans  la  région  périnéale  ;  ils  ont  de 
fréquents  besoins  d'uriner ,  et  souffrent  beaucoup 
par  le  passage  de  l'urine  ;  ils  ont  des  ténesnies  , 
des  douleurs  dans  tout  le  trajet  du  canal  de  l'urè- 
tlire,  etc.  Mais  plus  tard  les  signes  deviennent  plus 
caractéristiques  ;  les  malades  rapportent  principa- 
lement leurs  douleurs  au  périnée  ,  vers  lequel  ils  ne 
supportent  pas  la  plus  légère  pression  sans  pousser 
des  cris  ;  ils  éprouvent  de  la  pesanteur  dans  cette  ré- 
gion ,  des  envies  continuelles  d'uriner,  qui  peuvent 
à  peine  être  satisfaites  :  plus  ils  font  d'efforts  pour 
surmonter  l'obstacle,  moins  ils  réussissent,  par- 
ceque  le  col  de  la  vessie  s'applique  contre  la  tu- 
meur et  ferme  tout  passage  au  liquide.  Lorsque  Symptômes. 
l'urine  s'échappe ,  elle  sort  par  gouttes  ou  par  un 
jet  d'autant  plus  délié  que  le  gonflement  de  la 
prostate  est  plus  considérable.  Au  moment  où  la 
défécation  a  lieu  ,  les  malades  éprouvent  des  dou- 
leurs dans  la  région  prostatique,  et  ils  croient  avoir 
toujours  un  bouchon  de  matières  fécales  prêt  à 
sortir,  pour  l'expulsion  duquel  ils  font  des  efforts 
continuels  et  pénibles.  Le  doigt  introduit  dans  le 
rectum  reconnaît  aisément  que  la  prostate  est  tu- 
méfiée; la  compression  de  la  tumeur  produit  de 
vives  douleurs;  enfin,  si  on  recourt  au  cathétérisme, 
la  sonde  parcourt  librement  tout  le  canal  jusqu'à  la 
prostate;  mais,  arrivée  là,  elle  rencontre  un  obsta- 
cle qu'il  est  quelquefois  très  difficile  de  surmonter^, 
et  son  extrémité ,  ou  son  bec ,  produit  des  douleurs 
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si  vives  que  les  malades  se  hâtent  de  saisir  la  main 
de  l'opérateur  et  de  l'empêcher  de  continuer. 
L'irritation  prostatique  retentit  quelquefois  à  la 
muqueuse  digestive,  au  cœur,  etc.  ,  et  détermine 
de  la  soif,  de  l'inappétence  ,  des  nausées,  de  l'épi- 
gastralgie ,  de  la  chaleur  à  la  peau  ,  de  l'insomnie, 
de  la  céphalalgie  ,  de  la  fièvre ,  etc. ,  etc. 

Les  antiphlogistiques  les  plus  actifs  doivent  être 
opposés  à  cette  phiegmasie.  La  saignée  générale 
est  indispensable  lorsque  les  douleurs  sont  très  in- 
tenses et  lorsqu'il  existe  un  trouble  général.  On 
lui  fait  succéder  des  applications  de  vingt ,  trente 
et  même  quarante  sangsues  au  périnée,  les  bains 
généraux  ou  les  bains  de  siège ,  les  fumigations 
émoliientes  et  narcotiques,  les  cataplasmes,  etc.; 
la  diète  doit  être  absolue.  Ce  n'est  point  ici  le  cas 
d'abreuver  largement  le  malade  ;  une  trop  grande 
abondance  d'urine  augmenterait  les  accidents.  On 
doit  se  contenter  de  lui  faire  sucer  des  tranches 
d'orange  ou  de  citron  ,  ou  de  lui  donner  de  petites 
cuillerées  de  jus  de  groseille  ou  de  grenade.  On 
doit  éviter  la  constipation  ,  et  avoir  le  soin  détenir 
le  rectum  toujours  libre  à  l'aide  de  demi-lavements 
muciiagineux  et  huileux.  Si  l'inflammation  ne 
s'amende  pas  après  la  première  application  de  sang- 
sues, il  faut  en  faire  une  seconde,  ou  mieux  encore 
en  mettre  successivement  un  certain  nombre,  de 
manière  à  entretenir  un  écoulement  de  sang  con- 
tinu. On  retire  quelquefois  de  grands  avantages  des 
bains  de  siège  froids  et  de  l'application  de  la  glace 
au  périnée.  J'ai  vu,  sur  un  malade,  les  douleurs 
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calmées ,  comme  par  enchantement ,  par  l'intro- 
duction d'un  long  glaçon  arrondi  dans  le  rectum. 
Mais  il  faut  que  ces  topiques  soient  maintenus  pen- 
dant un  certain  temps,  pour  que  la  réaction  ne 
soit  point  trop  prompte  et  dangereuse,  et  qu'ils 
soient  précédés  d'applications  d'eau  à  des  tempé- 
ratures différentes  ,  pour  que  l'impression  du  froid 
ne  soit  pas  trop  forte  et  pour  qu'il  n'y  ait  pas  de 
métastases. 

Par  l'emploi  combiné  de  ces  divers  moyens, 
on  obtient  ordinairement  une  amélioration  pro- 
noncée, et  le  passage  de  l'urine  devient  libre  ;  mais 
quelquefois  les  accidents  persistent.  Dans  ces  cas  , 
il  est  essentiel  d'ouvrir  un  passage  à  l'urine,  vu 
que  la  distension  extrême  de  la  vessie  est  très  dou- 
loureuse, qu'elle  pourrait  être  suivie  de  la  rup- 
ture de  cette  poche  membraneuse  ,  et  que  sa  con- 
tractilité  est  quelquefois  affaiblie  au  point  qu'elle 
ne  peut  pas  réagir  sur  le  liquide  et  aider  à  son  expul- 
sion. Mais  s'il  est  facile  de  conseiller  le  cathété- 
risme ,  il  n'est  pas  aussi  facile  de  Fexécuter.  Tl 
faut  avoir  une  habileté  extrême  et  une  grande 
habitude  de  traiter  ce  genre  de  maladie  pour  pou- 
voir réussir,  et  encore  n'y  parvient-on  pas  toujours. 
Le  grand  Dessault  lui-même  avait  souvent  lutté  en 
vain  contre  la  difficulté,  et  il  l'a  avoué  dans  la 
monographie  qu'il  a  donnée  de  cette  maladie  dans 
le  second  volume  de  son  Journal  de  chirurgie.  Il 
pense  qu'on  réussit  mieux  avec  une  grosse  sonde 
qu'avec  une  petite.  «  Après  s'être  assuré,  autant 
quon  le  peut,  dit-il,  que  le  bout  de  la  sonde  ré- 
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pond  exactement  à  la  direction  de  i'urèthre,  et  que 
l'obstacle  à  son  entrée  dans  la  vessie  ne  dépend 
plus  que  de  l'étroitesse  du  passage,  on  peut, 
sans  trop  craindre  de  faire  un  fausse  route ,  en- 
foncer avec  forcti  la  sonde;  il  est  certain  qu'elle 
dilatera  plutôt  un  conduit  qui  existe  ,  et  dans  la 
direction  duquel  elle  est  poussée,  que  de  se  frayer 
un  nouveau  chemin.  » 

Mais,  comme  il  a  le  soin  de  le  remarquer,  si, 
pendant  qu'on  pousse  la  sonde  avec  force ,  on  en 
tenait  le  bec  trop  bas  ,  ou  si  on  l'inclinait  de  côté , 
on  ne  manquerait  pas  de  faire  une  fausse  route,  en 
déchirant  la  partie  membraneuse  de  I'urèthre.  Or, 
est-il  bien  facile  (Je  connaître  positivement  la  di- 
rection du  canal?  ne  peut-elle  pas  varier  ?  ne  peut- 
on  pas  soi-même  se  tromper?  Je  crois  que  les  méde- 
cins prudents  ne  doivent  pas  faire  de  trop  longues 
tentatives,  et  que,  lorsqu'ils  reconnaissent  la  diffi- 
culté d'arriver  à  la  vessie  ,  ils  doivent ,  sans  s'obsti- 
ner à  une  opération  douloureuse  et  dangereuse  , 
préférer  la  ponction  de  la  vessie ,  soit  par  le  rectum 
soit  par  rhypogastre.  Une  lois  l'opération  faite,  on 
laisse  la  canule  à  demeure  et  on  entretient  ainsi 
une  libre  issue  pour  l'urine,  en  attendant  que  les 
voies  naturelles  lui  soient  ouvertes. 

La  prostatite  se  termine  quelquefois  par  suppu- 
ration. La  persistance  des  phénomènes  inflamma- 
toires ,  la  manifestation  des  douleurs  pulsativès, 
de  frissons  irréguliers,  d'accès  de  fièvre  augmen- 
tant le  soir ,  doivent  faire  prévoir  cette  termi- 
naison. Le  pus  peut  s'accumuler  dans  le  tissu  cel- 
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lalaire  qui  unit  les  lobes  de  la  glande  ,  on  dans 
celui  qui  l'enveloppe  ;  il  est  réuni  en  un  seul  foyer 
ou  en  plusieurs  isolés  les  uns  des  autres.  Quelque- 
fois l'abcès  crève  d^ans  la  vessie,  dans  l'urèthre  ou 
dans  le  rectum;  d'autres  fois  il  s'infiltre  dans  le 
tissu  cellulaire  voisin,  où  il  peut  déterminer  des 
inflammations. 

Lorsque  la  poche  proémine  dans  Turèthre,  le 
bec  de  la  sonde  en  opère  quelquefois  la  rupture. 
Cet  événement  doit  être  considéré  comme  très  fa- 
vorable :  dans  ce  cas,  il  faut  profiter  de  la  liberté 
qu'accorde  au  canal  de  l'urèthre  la  cessation  de  la 
compression  opérée  par  la  prostate  ,  ou  du  moins 
la  diminution  de  cette  compression  ,  pour  intro-- 
duire  une  sonde  dans  la  vessie.  Cette  sonde  de- 
vrait restera  demeure;  mais  il  est  peu  de  malades 
qui  puissent  en  supporter  le  contact  prolongé  :  la 
plupart  la  retirent.  Chez  ces  individus,  il  faut  faire 
quelques  injections  muciiagineuses  ,  appliquer  des 
sangsues  au  périnée  pour  prévenir  ou  atténuer  l'ir- 
ritation que  les  urines  doivent  produire  sur  la  par- 
tie du  canal  ulcérée.  Malgré  l'absence  de  la  sonde, 
quelques  malades  guérissent:  mais  ii  arrive  chez 
d'autres  que  l'urine  pénètre  dans  le  foyer,  s'op- 
pose à  la  guérison  et  donne  lieu  au  développe- 
ment de  calculs. 

Dans  les  cas  où  le  pus  est  disséminé  dans  le  tissu 
cellulaire  de  la  glande  ,  il  est  rare  qu'on  puisse 
lui  donner  issue.  Alors  il  détermine  une  petite  fiè- 
vre continue ,  augmentant  les  soirs  ,  qui  est  suivie 
d'amaigrissement,  du  marasme,  et  souvent  de  la 
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mort.  Ce  n'est  que  dans  les  cas  où  1  abcès proémine- 
rait  du  côté  du  périnée  et  pourrait  être  reconnu, 
que  la  chirurgie  pourrait  prévenir  une  terminaison 
funeste, 
Prostatite         La  prostatitc  chronique  peut  succédera  l'aiguë, 

chronique.  ^       „  .^  ,  .  ,  ,^ 

comme  elle  peut  se  manifester  de  prime  abord.  On 
l'observe  surtout  chez  les  personnes  qui  ont  eu  de 
fréquentes  uréthriles  et  qui  les  ont  conservées  long- 
temps ,  qui  ont  des  rétrécissements  du  canal  de 
l'urèthre,  et  chez  celles  qui  ont  long-temps  abusé 
des  plaisirs  de  l'amour. 

Cette  irritation  obscure  détermine  graduelle- 
ment la  tuméfaction  ,  l'endurcissement  et  quelque- 
fois l'état  squirrheux  de  la  glande.  Le  mal  existe 
ordinairement  depuis  long-temps  lorsqu'il  fixe  l'at- 
tention du  malade.  D'abord  on  éprouve  un  senti- 
ment de  pesanteur  vers  le  col  de  la  vessie  ;  l'émis- 
sion de  l'urine  a  lieu  par  un  jet  moins  large  ;  elle 
est  quelquefois  accompagnée  d'un  petit  picote- 
ment rapporté  à  la  région  de  la  prostate;  plus 
tard,  l'excrétion  urinaire  devient  plus  difficile; 
l'émission  du  sperme  se  fait  lentement;  l'acte  de 
la  défécation  est  accompagné  de  la  sensation  d'un 
corps  dur  qu'il  pousserait  vers  la  vessie  ;  le  doigt 
introduit  dans  le  rectum  reconnaît  la  tumeur,  et 
la  difficulté  du  cathétérisme  la  dévoile  aussi  ;  il  est 
assez  ordinaire  alors  de  remarquer  un  écoulement 
uréthral  de  matières  jaunes  ou  visqueuses ,  ana- 
logues à  de  la  glaire  d'œuf. 

La  prostatite  s'exaspère  quelquefois,  soit  par 
l'acte  du  coït  imprudemment  exercé  ,  soit  par  des 
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exercices  prolongés  à  chevalou  en  voiture ,  soit  en- 
fin par  des  coups  au  périnée ,  des  chutes  sur  cette 
partie,  et  autres  causes  semblables.  Dans  ces  cas, 
on  observe  la  plupart  des  symptômes  que  nous 
avons  signalés  dans  l'état  aigu. 

Pour  prévenir  les  accidents  graves  qui  peuvent 
résulter  d'un  engorgement  prostatique,  il  faut  se 
hâter  de  faire  pénétrer  une  sonde  de  gomme  élas- 
tique dans  la  vessie,  aussitôt  que  la  diminution  du 
jet  des  urines,  la  difficulté  de  leur  expulsion  ,  la 
pesanteur  du  périnée ,  peuvent  faire  soupçonner  la 
maladie.  Une  fois  maître  du  cours  des  urines,  on 
doit  avoir  le  soin  d'augmenter  graduellement  le  ca- 
libre des  sondes  et  de  les  laisser  à  demeure  ;  on  at- 
taque ensuite  l'irritation  prostatique.  De  petites 
applications  répétées  de  sangsues  au  périnée,  des 
bains  de  siège ,  des  fumigations  émollientes ,  un 
régime  doux,  émollient ,  de  petits  lavements  mu- 
cilagineux ,  puis  des  frictions  au  périnée  avec  la 
teinture  d'iode  ou  la  pommade  d'hydriodate  de  po- 
tasse, des  frictions  avec  la  pommade  d'Autenrieth 
ou  avec  lapommade  de  Gondret,  le  séton  au  périnée, 
ou,  suivant  le  précepte  de  Bell,  l'établissement 
d'un  cautère  de  chaque  côté  du  raphé,  l'usage  à 
l'intérieur  de  la  teinture  d'iode ,  peuvent  être 
prescrits  ,  et  par  ces  moyens  on  peut  espérer  d'ob- 
tenir quelques  avantages.  Les  auteurs  paraissent  ne 
compter  pourtant  que  sur  la  continuation ,  pendant 
deux  ou  trois  mois ,  des  sondes ,  et  sur  leur  nouvel 
emploi  dès  que  les  difficultés  à  uriner  paraissent. 

On  a  conseillé  la  ciguë  donnée  à  grande  dose , 

3.  38 


594  Ï>E  lA   NON-EXISTENCE 

la  digitale,  la  belladone ,  Técorce  de  la  racine  de 
daphné-mézércon  ,  l'hydrochlorate  d'ammonia- 
que ,  et  beaucoup  d'autres  remèdes  qui,  malgré 
les  éloges  outrés  de  leurs  partisans ,  répondent  ra- 
rement à  l'attente  du  médecin.  Le  mercure  lui- 
même  a  rarement  été  favorable.  Cependant,  comme 
révulsif  du  canal  intestinal,  il  pourrait,  je  crois, 
être  essayé.  Les  moyens  qui  me  paraissent  les  plus 
convenables  sont  les  cautères  ou  les  sétons  du  pé- 
rinée ,  aidés  de  l'usage  intérieur  de  la  teinture 
d'iode  5  après  l'emploi  préliminaire  des  sangsues  et 
desémollients.  Toutefois,  je  n'ai  pas  eu  à  traiter  un 
assez  grand  nombre  de  malades  atteints  de  cette 
affection  pour  pouvoir  présenter  mes  idées  à  cet 
égard  comme  l'énoncé  des  résultats  pratiques. 
On  conçoit  que  lorsque  le  tissu  de  la  prostate  est 
devenu  squirrheux,  cartilagineux ,  etc. ,  la  guérison 
doit  rarement  être  possible. 

^  ARTICLE  IIL 

De  la  eystite  ou  inflammation  de  la  vessie. 

L'inflammation  s'étend  quelquefois  du  canal  de 
i'urèthre  à  la  vessie ,  et  donne  lieu  au  développe- 
ment de  symptômes  plus  ou  moins  alarmants, 
suivant  que  la  cystite  est  plus  ou  moins  étendue 
et  plus  ou  moins  intense.  On  a  admis  des  cystites 
muqueuses,  autrement  dit  des  catarrhes  delà  ves- 
sie, et  des  cystites  générales.  Mais,  comme  il  est 
impossible  d'avoir  des  signes  caractéristiques  pour 
distinguer  ces  deux  espèces  de  phlegmasies  ,  et 
comme  le  traitement  qu'elles  réclament  est  le 
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même,  je  crois  devoir  rejeter  cette  division,  et 
n'admettre  de  variétés  que  celles  qui  dépendent  de 
la  marche  plus  ou  moins  aiguë  de  la  maladie ,  et  de 
l'intensité  plus   ou  moins  grande  des  symptômes. 

La  cystite  aiguë  peut  se  manifester  par  suite  de  Camw» 
Taction  d'une  foule  de  causes ,  telles  que  la  con- 
servation prolongée  de  l'urine  dans  la  vessie,  par 
suite  d'une  contention  d'esprit  prolongée,  ou  par 
suite  d'un  obstacle  à  son  issue ,  déterminé  par  une 
paralysie  de  la  vessie ,  le  gonflement  de  la.  pros- 
tate, ou  les  rétrécissements  du  canal  de  Turèthre, 
la  présence  d'un  calcul  dans  la  vessie ,  des  coups 
dans  la  région  hypogastrique  ou  périnéale  ,  la 
masturbation  prolongée,  les  excès  du  coït,  l'usage 
des  boissons  alcooliques,  des  cantharides,  la  sup- 
pression de  quelque  exanthème,  la  ponction  faite 
sur  cet  organe,  son  incision  dans  la  cystotomie  , 
etc.  ;  mais  la  plus  ordinaire  est  l'extension  de  la^ 
phlegmasie  uréthrale. 

On  reconnaît  la  maladie  aux  douleurs  que  le  Symptômes, 
malade  rapporte  à  la  région  hypogastrique  ou  au 
fond  du  périnée,  à  la  difficulté  d'uriner,  à  la 
douleur  qu'il  éprouve  à  chaque  effort  d'expulsion, 
à  la  chaleur  interne ,  à  la  tension  de  la  région  hy- 
pogastrique, à  la  fièvre  et  autres  phénomènes 
sympathiques,  et  surtout  à  la  nature  des  urines, 
qui ,  d'abord  limpides  ,  deviennent  blanchâtres , 
troubles,  répandent  une  odeur  ammoniacale,  et 
laissent  déposer  au  fond  du  vase  une  matière  vis- 
queuse ,  blanchâtre ,  analogue  à  de  la  glaire  d'œuf, 
qui  adhère  assez  fortement  au  vase.  Si ,  par  les 
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moyens  qu'on  oppose  à  la  maladie  la  phlegmasie 
n'est  pas  entravée  dans  son  développement ,  de 
plus  graves  accidents  se  manifestent.  De  conti- 
nuelles envies  d'uriner  se  font  sentir;  mais,  mal- 
gré tous  ses  efforts,  le  malade  ne  parvient  point  à 
se  débarrasser  de  l'urine.  Si  quelques  gouttes  brû- 
lantes s'échappent  quelquefois  ,  elles  sont  suivies 
ordinairement  de  la  sortie  de  mucosités  filantes  , 
parcourues  dans  quelques  cas  de  stries  de  sang. 
L'hypogastre  se  tuméfie  ,  et  la  tumeur  devient  as- 
sez saillante,  quelquefois,  pour  faire  croire  à  une 
hydropisie  ascite.  La  chaleur  de  la  peau  devient 
très  vive,  la  langue  devient  sèche,  aride,  la  soif 
intense;  des  vomissements,  des  hoquets,  une  fièvre 
ardente ,  se  manifestent  ;  le  malade  exhale  une 
odeur  urineuse.  A  la  suite  de  l'irritation  gastrique, 
se  développent  des  phénomènes  cérébraux ,  et 
l'ensemble  des  symptômes  qui  caractérisent  les 
fièvres  adynamique  ou  ataxique  des  auteurs.  Quel- 
quefois la  phlegmasie  se  concentre  principalement 
sur  un  dés  points  de  la  vessie,  opère  la  destruc- 
tion des  membranes  et  donne  lieu  à  un  épanche- 
ment  d'urine,  à  la  suite  duquel  des  fistules  au 
périnée,  des  infiltrations  de  la  verge,  et  la  gan- 
grène de  cet  organe ,  des  abcès  dans  le  bassin  et 
la  mort  peuvent  être  produits. 

Fort  heureusement  cette  marche  effrayante  de 
la  maladie  est  rare,  et  les  moyens  qui  lui  sont  op- 
posés sont  le  plus  souvent  efficaces.  Il  arrive,  dans 
la  majorité  des  cas,  qu'au  bout  du  quatrième  ou 
du  cinquième  jour ,  plus  tôt  ou  plus  tard  ^  suivant 
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qu'on  a  mis  plus  ou  moins  d'activité  dans  le  trai- 
tement, la  douleur  liypogastrique  diminue,  le  ven- 
tre devient  souple,  l'urine  peut  être  expulsée, 
quoique  avec  douleur,  la  fièvre  et  les  autres  sym- 
ptômes sympathiques  se  dissipent.  Les  mucosités 
glaireuses  sont  encore  abondantes;  mais,  au  bout 
de  quelques  jours ,   elles  diminuent  et  finissent 
par  disparaître  entièrement.  D'autres  fois  tous  les 
phénomènes  alarmants  se  dissipent,  mais  la  cys- 
tite passe  à  l'état  chronique.  Dans  cet  état,  qui  est 
quelquefois  primitif,  et  qu'on  observe  chez  beau- 
coup de  vieillards  qui  ont  abusé  des  plaisirs  de  la 
vie,  ou  qui  se  sont  adonnés  aux  travaux  de  cabi- 
net, des  douleurs  vives  ne  sont  pas  produites  ;  quel- 
quefois même  il  n'en  existe  pas  du  tout ,  et  les  ma- 
lades ne  font  attention  qu'à  l'évacuation  àts  glaires. 
Cependant,  en  général,   les  malades  qui  ont 
une   cystite  chronique    éprouvent  de  temps   en 
temps  des  douleurs  et  de  la  difficulté  à  uriner, 
surtout  s'ils  commettent  quelque  excès  de  table ,  et 
si^ce  qui  est  encore  plus  dangereux,  ils  exercent 
l'acte  du  coït  ;  les  changements  de  température , 
et  surtout  le  froid  humide ,  paraissent  aussi  influer 
sur  leur  état.  Il  arrive  quelquefois  chez  eux  que 
des  mucosités  épaisses  obstruent  le  canal  et  don- 
nent lieu  accidentellement  à  une  rétention  d'u- 
rine, et  il  n'est  point  rare  d'observer  des  hématu- 
ries.   On    conçoit  qu'une  phlegmasie   prolongée 
d'une  membrane  qui  est  toujours  en  contact  avec 
un  fluide  irritant,  propre  à  augmenter  son  mal- 
aise ,  doit  exercer  une  influence  assez  prononcée 
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sur  rétat  des  autres  viscères.  Aussi  il  arrive  quel- 
quefois que  les  reins,  que  restomac,  que  le  péri- 
toine sus-jacent,  s'altèrent,  que  les  forces  dimi- 
nuent graduellement,  que  la  nutrition  s'altère, 
que  le  marasme  se  prononce ,  et  que  les  malades 
sont  conduits  graduellement  au  tombeau. 

La  cystite  aiguë  peut,  en  général,  être  considérée 
comme  très  fâcheuse ,  non  pas  que  la  vie  soit  sou- 
vent compromise  par  elle ,  mais  parcequ'elle  laisse 
une  disposition  à  de  nouvelles  inflammations  de 
Torgane,  que  les  moindres  causes  développent, 
et  parceque  les  malades  qui  en  ont  été  atteints 
sont  souvent  attaqués,  dans  la  suite,  de  prostatites. 
A  1  état  chronique  elle  est  fâcheuse,  en  ce  qu'il  est 
fort  difficile  et  fort  rare  de  la  guérir  complète- 
ment, et  parcequ'elle  mine  lentenient  les  bases 
de  la  machine ,  et  altère  successivement  ses  roua- 
ges, au  point  de. compromettre,  à  la  longue, 
l'existence.  Nous  ne  dirons  rien  des  résultats  que 
fournit  l'autopsie  cadavérique;  il  n'entre  pas  dans 
le  plan  de  cet  ouvrage  de  donner  des  descriptions 
détaillées  de  toutes  les  affections  consécutives  à  la 
lésion  des  organes  génitaux.  Il  nous  suffit  d'en 
présenter  un  aperçu  succinct;  et  les  personnes  qui 
désireront  obtenir  de  plus  amples  détails,  consul- 
teront les  ouvrages  destinés  à  l'étude  des  voies 
iirinaires.  Passons  aux  indications  curatives. 

Il  est  évident  que  la  saignée  générale  ,  si  le  ma- 
lade est  fort  et  pléthorique ,  les  applications  réité- 
rées de  sangsues  au  périnée,  ou  à  l'anus,  les 
bains  de  siège,  les  fumigations émollientes  et  nar- 
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cotiques,  les  cataplasmes,  les  fomentations  sur  la 
région  hypogastrique,  quelquefois  des  injections 
émollientes  et  calmantes ,  surtout  si  l'uréthiite  est 
disparue  ,  ou  légère  ,  les  demi-lavements  mucilagi- 
neux  et  opiacés ,  doivent  être  prescrits.  Les  bois- 
sons doivent  être  douces,  tempérantes  et  en  pe- 
tite quantité.  Quand  Furéthrite  est  intense ,  Cliop- 
part  conseille  d'ouvrir  la  veine  dorsale  du  pénis  ; 
ce  moyen  peut  être  favorable  ;  je  crois  pourtant  que 
des  sangsues  appliquées  sur  la  verge ,  vis-à-vis  le 
canal ,  agissent  avec  plus  d'efficacité,  et  dégorgent 
d'une  manière  plus  immédiate  la  muqueuse  en- 
flammée ,  surtout  si,  les  appliquant  en  petite  quan- 
tité ,  on  les  fait  succéder  les  unes  aux  autres,  de 
manière  à  entretenir  une  perte  continuelle  de  sang. 
La  diète  doit  être  absolue.  Choppart  conseille  de 
donner  toutes  les  deux  heures  une  cuillerée  à  bou- 
che, étendue  dans  un  verre  d'eau  ,  d'une  mixture 
composée  de  gomme  adragant ,  de  sirop  diacode 
une  once,  et  d'acide  nitrique  alcoolisé  un  gros; 
mais  je  crois  qu'on  doit  être  sobre  de  tels  moyens. 
Les  douleurs,  le  trouble  général,  sont  produits 
par  l'irritation  cystique  et  par  l'altération  sympa- 
thique de  l'estomac  et  des  autres  organes  :  c'est  donc 
l'irritation  qu'il  faut  dissiper,  si  l'on  veut  obtenir 
du  calme  ;  et  del'éther ,  quoiqu'en  petite  quantité, 
pourrait  quelquefois  fatiguer  les  malades.  Il  n'est 
point,  du  reste,  de  précepte  général  qui  puisse  tou- 
jours trouver  son  application  ;  c'est  aux  médecins 
à  juger,  suivant  les  cas,  de  l'opportunité  des  divers 
moyens  conseillée.  Les  vésicatoires  appliqués  sur 
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les  cuisses,  sur  l'hypogastre,  au  périnée,  ont 
été  conseillés  par  Choppart,  Desault,  Desbois  de 
Rociiefort,  surtout  dans  la  cystite  consécutive  à  la 
suppression  de  rhumatismes.  Quelque  confiance 
que  j'aie  dans  les  talents  et  dans  l'esprit  observa- 
teur de  ces  grands  médecins,  j'avoue  que  je  n'ose- 
rais point  imiter  leur  exemple,  et  encore  moins 
conseiller  de  le  suivre.  Je  ne  crois  point  que  des 
révulsifs  soient  indiqués  contre  une  affection  aussi 
phlogîstique,  et  je  redouterais  fort  que  les  cantha- 
rides  exerçassent  une  influence  fâcheuse  sur  l'or- 
gane déjà  malade.  Ils  ont  obtenu  des  guérisons  ; 
mais  qu'est-ce  qui  nous  prouve  que  le  remède  en  a 
été  la  cause  et  que  les  malades  n'ont  point  guéri 
malgré  lui?  Il  est  des  cas,  rares  heureusement, 
où  l'on  est  quelquefois  obligé  d'employer  des 
moyens  empiriques,  irrationels  ;  mais  la  cystite 
n'est  point  du  nombre ,  et  il  n'existe  pas  un  assez 
grand  nombre  de  faits  bien  constatés  de  l'efficacité 
des  vésieatoires  ,  pour  qu'un  médecin  prudent 
puisse  s'en  permettre  l'usage,  à  mon  avis  du 
moins.  Je  dirai  la  même  chose  des  purgatifs.  Il 
faut  s'opposer  à  la  constipation,  mais  il  ne  faut 
point  purger  ;  agir  autrement ,  c'est  s'exposer  à 
augmenter  l'inflammation. 

Lorsque  ,  par  l'emploi  énergique  de  la  méthode 
antiplilop;istique,  on  n'a  point  opéré  une  délente 
suffisante  pour  que  l'urine  puisse  être  expulsée, 
ou  lorsque  la  vessie,  distendue  long-temps  par  ce 
liquide,  a. perdu  de  son  élasticité,  il  faut  évidem- 
ment recourir  au  cathétérisme.  Cette  indication 


nu  VIRUS   VÉNÉRIEN.  6oi 

n'est  pas  moins  importante  à  rem|)îîr  que  celle 
qui  regarde  l'inflammation. 

Mais  il  est  quelquefois  très  difficile  d'arriver  au 
but  qu'on  se  propose,  surtout  si  le  canal  de  l'u- 
rètlire  est  enflammé.  Lorsqu'on  est  appelé  au  mo- 
ment où  Ja  tuméfaction  de  l'hypogastre  annonce 
raccumulatioTirde  l'urine  dans  la  vessie  ,  faut-il 
recourir  aussitôt  au  cathétérisme  et  s'exposer  à 
augmenter  l'irritation  qui  existe,  ou  attaquer  d'a- 
bord l'inflammation  et  exposer  le  malade  à  ime 
rupture?  La  conjoncture  est  délicate;  cependant  il. 
me  paraît  plus  prudent  de  commencer  par  sonder , 
parceque  les  accidents  qui  peuvent  se  manifester 
consécutivement  à  une  rupture  de  la  vessie  sont  plus 
graves  que  ne  peut  l'être  l'agg-ravation  de  l'inflam- 
mation ;  mais,  si  l'on  juge  que  le  malade  peut  at- 
tendre encore  quelque  temps  ,  il  faut  commencer 
par  appliquer  des  sangsues  ,  ou  par  faire  une  sai- 
gnée; puis  on  le  place  dans  le  bain,  ou  dans 
un  bain  de  siège ,  et  on  le  sonde  pendant  cet 
intervalle.  Une  fois  l'algalie  introduite  dans  la  ves- 
sie ,  faut-il  la  laisser  à  demeure  et  augmenter 
ainsi  par  sa  présence  l'inflammation  uréthrale  et 
cystique,  ou  faut-il  la  retirer  et  exposer  le  malade 
aux  accidents  d'une  rétention  complète ,  puis- 
qu'il arrive  assez  souvent  qu'une  seconde  tenta- 
tive est  infructueuse  et  qu'on  ne  peut  plus  arriver 
à  la  vessie?  Voilà  encore  une  question  litigieuse  et 
délicate;  elle  mérite  de  la  part  du  praticien  un 
examen  approfondi,  et  il  doit  se  conduire  d'après 
4es  indications  que  fournissent  une  foule  de  con- 
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ditions  individuelles.  S'il  m'était  permis  cependant 
d'émettre  mon  opinion  sur  un  sujet  aussi  grave, 
je  dirais  que  je  crois  qu'il  est  en  général  préféra- 
ble de  retirer  l'algalie ,  vu  que ,  pendant  l'intervalle 
qui  s'écoule  depuis  la  déplétion  de  la  vessie  jus- 
qu'à une  accumulation  d'urine  suffisante  pour  la 
distendre ,  les  antiphlogistiques  et  les  émollients 
peuvent  avoir  opéré  une  amélioration  suffisante 
pour  permettre  à  la  sonde  d'arriver  facilement  ; 
tandis  qu'une  sonde  à  demeure  détermine  quel- 
.  quefois  ^  des  douleurs  vives,  une  agitation  ef- 
frayante et  une  aggravation  telle  de  la  cystite ,  que 
les  moyens  employés  plus  tard  sont  inefficaces» 

La  cystite  chronique  est  fort  souvent  rebelle  aux 
moyens  qu'on  emploie  ;  on  a  préconisé  contre  elle 
une  foule  de  drogues  diverses ,  et  les  recettes  qu'on 
trouve  dans  certains  auteurs  sont  des  plus  indi^ 
gestes.  Le  quinquina,  le  cachou,  la  gomme-kino, 
la  tlîériaque ,  la  busserole,  la  pareira  brava,  les 
eaux  minérales,  les  purgatifs ,  les  sudorifiques ,  les 
diurétiques,  et  surtout  les  diverses  préparations 
antisyphilitiques ,  ont  trouvé  des  preneurs  ;  et  mal- 
heureusement,  malgré  cette  nombreuse  cohorte 
de  remèdes,  qu'on  pourrait  grossir  aisément  d'une 
foule  d'autres  que  je  passe  sous  silence,  on  est 
encore  à  rechercher  comment  on  peut  guérir  cette 
maladie.  Elle  est  réellement,  comme  l'a  dit  ua 
des  savants  rédacteurs  du  Dictionnaire  abrégé , 
opprobrium  medicince.  Mais  si  l'on  peut  trouver  un 
moyen  curatif,  il  ne  faut  certes  pas  le  chercher 
parmi  les  substances  excitantes.  La  maladie  coa-. 
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siste  dans  une  plilegmasîe  chronique,  voilà  ce  qui 
est  incontestable  ;  on  ne  peut  donc  espérer  raison- 
nablement de  la  guérir  que  par  l'emploi  des  moyens 
qui  sont  démontrés  efficaces  contre  ce  genre  d'affec- 
tion. Ainsi,  un  régime  nourrissant,  mais  doux, 
léger;  des  bains  adoucissants  pris  de  temps  en 
temps;  quelques  petites  applications  de  sangsues, 
si  des  douleurs  se  manifestent;  le  cathétérisme  ré- 
pété aussi  souvent  que  l'exige  le  cas;  rabstincnce 
des  boissons  excitantes,  des  aliments  de  difficile 
digestion,  du  coït,  de  la  masturbation;  la  priva- 
tion des  exercices  trop  longs  ,  du  cheval,  et  même 
de  la  voiture  ;  l'éloignement  de  la  constipation  , 
doivent  être  mis  en  première  ligne  ;  puis  les  révulsifs 
peuvent  trouver  leur  application.  Ainsi  les  frictions 
répétées  à  distance  avecla  pommade  stibiée;  le  se- 
lon au  périnée  ou  à  la  région  hypogastrique ,  con- 
seillé par  M.  Roux  ;  la  pommade  de  Gondret,  les  dia- 
phorétiques,  peuvent  convenir  ;  mais,  si  Ton  s'aper- 
çoit que  ces  irritants  augmentent  le  mal ,  il  faut 
s'en  tenir  aux  adoucissants ,  et  se  borner  à  préve- 
nir l'aggravation  des  accidents ,  ne  pouvant  en 
dissiper  la  cause.  Choppart  rapporte  avoir  em- 
ployé avec  assez  de  succès  la  solution  affaiblie 
d'acétate  de  plomb  ,  injectée  dans  la  vessie,  chez 
un  vieillard  âgé  de  soixante-quinze  ans  ,  et  affecté 
depuis  fort  long-temps  de  cystite.  On  n'a  point 
réitéré  l'expérience,  et  on  a  eu  tort;  dans  une 
affection  si  rebelle,  rnellus  anceps  remedium  quàm 
nullam  ,  et  les  sondes  à  double  courant  employées 
par  M.  Jules  Cloquet pourraient  faciliter  les  recher- 
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ches  à  cet  égard.  Espérons  que  les  médecins  placés 
dans  ces  vastes  hôpitaux  où  la  cystite  est  fréquem- 
ment observée,  fixeront  leur  attention  sur  cette  ma- 
ladie, et  qu'ils  se  convaincront  que  des  expériences 
utilesà  l'humanité  souffrante  sont  plus  intéressantes 
et  plus  curieuses  que  toutes  celles  que  l'on  réitère 
sur  de  pauvres  animaux,  dans  l'intérêt  de  la  phy- 
siologie du  système  nerveux.  Parlerons-nous  de  la 
térébenthine  de  Venise ,  qui  est  employée  d'une 
manière  si  générale,  et  que  beaucoup  de  médecins 
administrent  comme  un  spécifique  ?  Elle  n'a  pas 
de  propriété  particulière  (le  baume  de  copahu,  celui 
de  la  Mecque ,  etc. ,  produisent  les  mêmes  effets  ) ,  et 
si,  dans  quelques  cas,  ejle  paraît  utile,  elle  aggrave 
la  maladie  dans  un  plu$  grand  nombre. 

ARTICLE  IV. 

Des  rétrécissements  du  canal  de  l'urèthre. 

Lorsque  l'irritation  qui  siège  sur  la  muqueuse 
uréthrale  est  très  intense ,  il  arrive  quelquefois 
qu'elle  donne  lieu  à  l'ulcération  d'une  petite  partie 
de  cette  membrane,  qui,  en  se  cicatrisant,  opère  un 
rétrécissement  du  canal.  D'autres  fois,  la  paroi 
opposée  du  canal  également  ulcérée  se  rapproche 
de  celle-ci,  contracte  avec  elle  des  adhérences  plus 
ou  moins  étendues  ,  et  forme  par  conséquent  un 
rétrécissement  avec  des  brides.  Dans  d'autres  cir- 
constances, l'irritation  prolongée  de  la  muqueuse 
donne  lieu  à  l'inflammation  des  parties  cellulaires 
sous-jacentes  ;  bien  que  cette  phlegmasie  se  dissipe 
le  plus  souvent  en  même  temps  que  l'uréthritey 
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lorsque  des  moyens  convenables  sont  employés , 
il  arrive  cependant  quelquefois  qu'elle  persiste  à 
l'état  ^chronique  dans  une  petite  étendue,  que  les 
tissus  s'épaississent,  s'endurcissent,  et  qu'ils  com- 
priment le  canal  de  manière  à  diminuer  son  ca- 
libre. La  muqueuse  uréthrale  elle-même,  long- 
temps irritée  ,  peut  s'hyperîropliier  dans  une  par- 
tie ,  se  gonfler ,  perdre  de  son  élasticité  naturelle 
et  devenir  un  obstacle  au  passage  de  l'urine;  elle 
peut  même  ,  dans  quelques  cas ,  donner  lieu  à  l'ex- 
halation de  fluides  glutineux  propres  à  s'organiser 
et  à  former  de  fausses  membranes,  qui,  arrivées 
une  fois  à  un  certain  degré  de  densité,  peuvent 
former  des  brides  assez  résistantes.  La  tuméfac- 
tion des  follicules  mu  queux  ,  à  laquelle  les  anciens 
chirurgiens  attribuaient  les  rétrécissements,  ne 
s'observe  pas  fréquemment,  depuis  que  l'ana- 
tomîe  pathologique  a  jeté  quelques  lumières  sur 
les  causes  ordinaires  des  rétentions  d'urine.  Toute- 
fois, on  conçoit  que  des  végétations,  des  fongo- 
sités,  peuvent  se  manifester  sur  la  muqueuse  uré- 
thrale ,  comme  sur  toutes  les  autres  muqueuses. 

L'étendue  et  la  forme  des  rétrécissements  peut 
varier  à  l'infini,  ainsi  que  le  siège  qu'ils  occupent. 
Quelquefois  il  n'en  existe  qu'un  seul;  d'autres  fois, 
au  contraire,  il  y  en  a  plusieurs.  Ducamp  préten- 
dait qu'ils  étaient  remarqués  principalement  vers 
la  partie  moyenne  du  canal.  M.  Lallemand  a  ré- 
cemment démontré  qu'ils  avaient  le  plus  ojxiinai- 
rement  leur  siège  dans  la  partie  sous-pubienne  de 
Vurèthre,  c'est-à-dire  à  environ  six  pouces*  Maïs 
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on  peut  en  observer  partout,  même  dans  la  partie 
qui  est  embrassée  par  la  prostate,  ce  qui  est  pour- 
tant assez  rare.  • 
•ymptômes.  Lcs  accidents  auxquels  donnent  lieu  les  rétré- 
cissements sont  d'autant  plus  graves,  que  l'ouver- 
ture laissée  libre  par  la  coarctation  est  moins  large. 
Lorsque  le  rétrécissement  est  peu  considérable  ,  les 
urines  sont  expulsées  sans  beaucoup  de  peine; 
mais  le  jet  en  est  mince,  tournoyant,  bifurqué. 
Si  l'obstacle  est  plus  considérable,  l'excrétion  uri- 
naire  se  fait  lentement,  par  un  jet  plus  ténu; 
le  malade  est  obligé  de  faire  des  efforts  ,  et  quel- 
quefois l'écoulement  s'arrête  tout-à-coup  pour  re- 
commencer un  moment  après.  Cette  disposition 
mettant  un  obstacle  à  la  déplétion  rapide  et  facile 
de  la  vessie  ,  il  en  résulte  bientôt  que  cette  pocbe 
se  dilate ,  perd  de  son  élasticité,  acquiert  un  vo- 
lume considérable  et  ne  revient  plus  sur  elle- 
même  d'une  manière  complète  :  de  sorte  que , 
quelque  abondante  que  paraisse  l'excrétion  uri- 
naire,  il  reste  toujours  dans  la  vessie  une  cer- 
taine quantité  du  liquide.  Si  le  malade  reste  pen- 
dant un  certain  temps  sans  uriner,  la  vessie  pro- 
émine  dans  la  région  hypogastrique,  des  douleurs 
se  font  sentir  dans  les  aines,  dans  les  reins;  les 
testicules  semblent  tiraillés  ,  un  sentiment  général 
de  fatigue,  de  brisement .  se  prononce ,  et  les  désirs 
d'uriner  deviennent  si  violents ,  que  si  le  malade 
ne  se  trouve  point  dans  des  lieux  propres  à  la  sa- 
tisfaction de  ce  besoin  ,  il  trépigne ,  s'agite ,  devient 
rouge  et  ne  peut  pas  rester  en  place.  Libre  enfin, 
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il  éprouve  un  plaisir  indicible,  dit  que  quelques 
gouttes  d'urine  se  sont  échappées ,  et  on  voit  sa 
figure  s'épanouir  à  mesure  quela  vessie  se  distend, 
ce  qui  exige  souvent  beaucoup  de  temps.  Les 
malades  atteints  de  rétrécissements  éprouvent  en 
général  de  fréquentes  envies  d'uriner  ;  ils  se  lèvent 
quelquefois  quatre  à  cinq  fois  par  nuit,  et  même 
plus  souvent ,  si  l'obstacle  est  considérable  ;  dans 
ce  dernier  cas  ,  malgré  les  efforts  violents  qu'ils 
font ,  ils  ne  réussissent  à  expulser  que  quelques 
cuillerées  d'urine  à  la  fois,  et  ils  passent  leur 
existence  ,  comme  l'a  fort  bien  dit  Ducamp  ,  dans 
la  triste  alternative  d'être  toujours  pressés  par  un 
besoin  impérieux  et  de  redouter  de  le  satisfaire. 
Lorsque  cet  état  pénible  se  prolonge ,  il  arrive  or- 
dinairement que  la  partie  du  canal  qui  se  trouve 
au-dessous  de  l'obstacle  ,  se  dilate  ,  s'enflamme  , 
devient  douloureuse  et  donne  lieu  à  la  sécrétion 
de  mucosités  jaunâtres  ou  verdâtres.  Fort  souvent 
aussi  la  vessie  s'enflamme.  Dans  quelques  cas  le 
col  de  la  vessie  se  relâche  et  laisse  son  ouverture 
béante ,  de  sorte  que  l'urine  s'accumule  derrière 
l'obstacle  et  s'échappe  par  gouttes  ,  ou  petites 
quantités,  dès  que  le  malade  fait  un  effort,  dès 
qu'il  tousse  ou  qu'il  crache.  Il  se  forme  donc  une 
véritable  incontinence  d'urine,  en  même  temps 
qu'il  existe  une  rétention  ;  double  incommodité 
fort  pénible  et  fort  grave.  Il  existe  encore  une  au- 
tre espèce  d'incontinence  d'urine;  c'est  celle  qui 
est  caractérisée  par  la  sortie  d'une  certaine  quan- 
tité de  liquide  quelque  temps  après  l'acte  excré- 
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toire,  liquide  qui  était  resté  derrière  le  rétrécisse- 
ment, dans  la  poche  formée  par  lurèthre.  Enfin  , 
chez  ces  malades ,  il  peut  se  manifester  tout-à- 
coup  ,  à  la  suite  d'excès  de  table ,  après  le  coït , 
la  masturbation ,  et  après  l'action  des  diverses 
causes  propres  à  augmenter  l'irritation  et  la  tumé- 
faction des  tissus ,  une  rétention  d'urine  complète. 
Qu'on  juge  des  souffrances  et  des  angoisses  du 
malade  !  Nous  avons  déjà  décrit  les  symptômes  qui 
se  manifestent  dans  cette  circonstance  fâcheuse  ; 
nous  n'y  reviendrons  pas.  Nous  ne  dirons  rien 
^non  plus  des  accidents  qui  peuvent  succéder  à  la 
rupture  de  la  vessie  ,  ou  de  l'extrémité  cystique  de 
l'urèthre  ;  ils  sont  les  mêmes  que  ceux  dont  nous 
avons  parlé  dans  l'article  précédent.  Il  arrive  assez, 
souvent  que  les  personnes  qui  sont  atteintes  de 
rétrécissements  ,  présentent  un  écoulement  mu- 
queux  aussitôt  qu'elles  exercent  l'acte  du  coït, 
commettent  quelque  écart  de  régime,  ou  s'expo- 
sent au  froid  ou  à  l'humidité. 

C'est  l'irritation  qui  passe  tout-à-coup  de  l'état 
chronique  à  l'état  aigu.  Ces  alternatives  d'acuité 
et  de  chronicité  dans  l'irritation  sont  très  fâcheu- 
ses. Ce  sont  elles  qui  facilitent  surtout  le  déve- 
loppement des  indurations ,  et  qui  déterminent 
à  la  longue  des  altérations  telles  des  parois  de  l'u- 
rèthre ,  que  le  moindre  effort  est  suffisant  pour 
opérer  leur  rupture.  Il  n'est  point  rare  d'observer 
chez  ces  malades  des  engorgements  des  testicules , 
des  douleurs  sur  le  trajet  des  cordons  spermati- 
ques.   Ordinairement  les  parties    engorgées  qui 
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donnent  lieu  au  rétrécissement  ,  ainsi  que  les 
brides,  etc. ,  sont  indolentes.  Si  Ducamp  avait  cru 
le  contraire  ,  c'est  probablement,  comme  l'observe 
M.  Laliemand  ,  parcequ'ii  attribuait  aux  rétrécis- 
sements les  douleurs  produites  par  le  contact  de 
la  sonde  sur  la  partie  du  canal  placée  au-dessous, 
laquelle  est  irritée  par  le  séjour  de  l'urine  et  la 
compression  qu'elle  exerce  sur  ce  point. 

D'après  ce  que  nous  venons  de  dire ,  on  voit 
qu'il  est  essentiel  de  dissiper  promptement  les  ir- 
ritations uréthrales  aiguës,  et  que  les  personnes 
qui  négligent  les  uréthrites  chroniques  s'exposent  à 
de  très  graves"  accidents.  Principiis  obsta,  dit  un 
axiome  vulgaire  et  important ,  et  c'est  surtout 
dans  le  traitement  des  affections  de  l'urètlire  qu'il 
doit  trouver  une  application  rigoureuse.  Ne  serait- 
il  pas  possible  quelquefois  de  dissiper  les  indura- 
tions du  canal  de  l'urètlire  ,  et  les  altérations  de  la 
muqueuse  urétlirale  ,  en  attaquant  la  phlegmasie 
chronique  qui  les  a  produites  et  qui  les  entretient? 
Je  ne  crois  point  la  chose*  impossible.  On  parvient 
à  guérir  les  fistules  lacrymales  occasionées  par 
l'épaississement  de  la  muqueuse  qui  tapisse  le  ca- 
nal nasal,  par  des  sangsues,  des  fumigations  émol- 
lientes  et  des  frictions  mercurielles.  On  dissipe 
par  les  émollients  ,  les  callosités  des  bords  des 
ulcères;  on  résout  des  tumeurs  dures , squirrheu- 
ses ,  de  véritables  sarcocèles  :  pourquoi  les  mêmes 
succès  ne  seraient-ils  pas  obtenus  sur  Turèthre? 
et  pourquoi  rendre  tout  mécanique  le  traitement 

des  rétrécissements?  A-t-on  fait  des  essais  qui  au- 
3.  39 


6lÔ  DE   lA   NON-EXISTENCE 

torisent  la  négligence  de  ces  moyens?  Je  crois  fer- 
mement que  dans  tous  les  cas  où  l'obstacle  ne 
provient  point  d'une  adhérence  vicieuse  du  canal, 
ou  d'une  fausse  membrane  développée  dans  sa 
cavité,  ce  dont  on  peut  s'assurer  à  l'aide  de  la 
sonde  exploratrice  de  Ducamp  ,  de  petites  appli- 
cations de  sangsues  réitérées ,  des  cataplasmes 
émollients ,  des  fumigations  aqueuses  dirigées  plu- 
sieurs fois  par  jour  vers  la  partie  engorgée ,  à 
l'aide  d'un  conducteur  évasé,  partant  d'un  vase  de 
fer-blanc  bien  fermé,  puis  des  frictions  avec  la 
pommade  d'hydriodate  de  potasse  ,  la  teinture 
d'iode,  ou  avec  la  pommade  mercurielle,  et  enfin  un 
séton  passé  à  travers  les  téguments  de  la  verge  , 
en  même  temps  qu'on  administrerait  à  l'intérieur 
la  teinture  d'iode  ,  ou  la  liqueur  de  Van-Sw^ieten  , 
si  l'estomac  était  sain  5  pourraient  amener  la  gué- 
rison.  Mais  il  faudrait,  pour  réussir ,  de  la  persévé- 
rance et  une  grande  prudence  dans  le  régime. 
On  devrait  surveiller  avec  soin  l'action  du  mercure; 
car,  si  elle  était  défavorable,  on  l'abandonnerait 
aussitôt.  Son  usage  n'est  point  en  effet  indispen- 
sable ;  il  ne  peut  être  utile  que  comme  révulsif, 
et  on  peut  l'abandonner  sans  inconvénient,  dès 
qu'on  s'aperçoit  qu'il  irrite  trop  vivement. 

Le  temps  n'est  plus  où  l'on  croyait  nécessaire 
de  l'employer  pour  détruire  le  virus,  à  mesure  que 
les  bougies  ou  les  sondes  le  délogent  des  rétrécis- 
sements où  il  était  fixé.  On  sait  que  les  lésions 
sont  purement  locales  et  nullement  spécifiques. 

Les  moyens  qui  ont  été  proposés  pour  guérir 
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les  rétrécissements  peuvent  se  ranger  dans  trois 
classes,  suivant  qu'ils  ont  pour  but  de  dilater  le 
canal,  de  détruire  par  la  cautérisation  les  obsta- 
cles, ou  de  rétablir  la  continuité  de  l'urèthre  in- 
terrompue par  le  rétrécissement,  à  l'aide  de  l'in- 
cision. 

On  peut  opérer  la  dilatation  du  canal ,  vers  la  Bougîei 
partie  rétrécie,  à  l'aide  des  bougies  emplastiques, 
des  bougies  de  gomme  élastique,  des  cordes  à 
boyau,  des  sondes  et 'des  injections  forcées  ré- 
cemment rappelées  à  l'attention  des  médecins  par 
M.  Amussat. 

Les  bougies  sont  des  corps  lisses,  souples  ,  cy- 
lindriques ou  coniques,  creux  ou  pleins ,  ayant 
de  huit  à  dix  pouces  de  longueur.  Les  nombreux 
irritants  qu'on  faisait  autrefois  entrer  dans  la  com- 
position des  bougies  emplastiques,  dans  l'inten- 
tion de  détruire  les  carnosités  ou  caroncules,  ont 
maintenant  été  abandonnés.  On  se  contente  de 
les  composer  avec  une  bande  de  linge  triangu- 
laire, qu'on  trempe  dans  un  mélange  de  dia- 
chylon ,  de  cire  et  d'un  peu  d'huile  d'olive.  Ces 
bougies  agissent  comme  une  espèce  de  coin,  en 
écartant,  avec  un  certain  degré  de  force,  les  par- 
ties qui  forment  le  rétrécissement ,  lesquelles  s'ap- 
pîiquant  contre  le  corps  étranger,  éprouvent  une 
compression  d'autant  plus  forte  que  le  volume 
de  celui-ci  est  plus  considérable.  Aussi  il  n  est 
point  rare  de  remarquer  une  rainure  sur  la  partie 
de  la  bougie  qui  est  exposée  à  cette  réaction  des 
parois  du  canal. 
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Les  bougies  de  gomme  élastique  agissent  à  peu 
près .  de  la  même  manière.  Il  est  préférable  de  se 
servir  de  celles  qui  sont  cylindriques;  les  coni- 
ques sont  quelquefois  si  pointues  à  leur  extrémité, 
qu'elles  pénètrent  avec  facilité  dans  l'épaisseur  du 
canal ,  et  occasionent  de  fausses  routes.  Celles 
qui  ont  paru  à  M.  Ducamp  mériter  surtout  l'atten- 
tion, sont  celles  qui,  quoique  d'un  petit  volume, 
sont  creuses,  et  peuvent  recevoir  un  petit  mandrin 
en  fil  de  plomb  ;  par  là  elles  acquièrent  de  la  con- 
sistance ,  sans  perdre  de  leur  flexibilité. 

Les  cordes  à  boyau  agissent  en  acquérant  par 
l'humidité  un  volume  plus  considérable ,  et  en 
élargissant  graduellement  le  canal.  Pour  les  intro- 
duire sans  danger,  il  faut  avoir  le  soin,  comme 
l'indique  M.  Lallemand,  de  les  polir  avec  la  pierre 
ponce ,  et  de  les  arrondir  de  la  même  manière  à 
leur  extrémité. 

Pour  introduire  ces  bougies ,  il  faut  avoir  le  soin 
de  les  enduire  de  quelque  corps  gras,  tel  que  du 
cérat,  de  l'huile,  du  suif,  etc.  Une  fois  placées, 
on  les  maintient  à  l'aide  de  fils  adhérents  d'une 
part,  à  leur  sommet,  et  de  l'autre,  à  un  anneau 
de  linge  ou  de  gomme  élastique,  qui  lui-même 
est  maintenu  au  milieu  de  la  verge ,  à  l'aide 
de  fils  qui  vont  se  fixer  à  un  suspensoir,  ou, 
comme  l'indique  M.  Ducamp,  en  fixant  à  l'extré- 
mité de  la  bougie  un  ruban  qu'on  y  ramène  après 
l'avoir  fait  passer  sous  un  anneau  de  gomme  élas- 
tique. Le  séjour  des  bougies  ne  doit  pas  être  pro- 
longé; il  est  prudent,  pendant  les  premiers  jours, 
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de  ne  les  laisser  que  pendant  une  demi-heure, 
soir  et  matin ,  à  peu  près.  A  mesure  que  le  malade 
s'y  habitue ,  on  les  laisse  plus  long-temps  ,  et  on 
augmente  graduellement  leur  calibre. 

Le  traitement  par  les  bougies  n'est  pas  sans  in- 
convénients. On  lui  a  reproché  d'être  incertain,  et 
quelquefois  impraticable ,  lorsque  l'ouverture  du 
rétrécissement  est  extrêmement  petite,  lorsqu'elle 
n'est  pas  dans  la  direction  de  l'axe  du  canal ,  et 
lorsqu'il  existe  plusieurs  rétrécissements  à  la  suite 
les  uns  des  autres. 

D'être  douloureux  et  fatigant.  — En  effet,  les 
premières  introductions  sont  souvent  accompa- 
gnées de  douleurs  vives  ;  la  muqueuse  uréthrale 
s'enflamme  ,  et  un  écoulement  de  mucosités  jau- 
nâtres se  manifeste.  Des  syncopes ,  des  convul- 
sions et  une  espèce  de  resserrement  spasmodique 
du  canal  s'observent  quelquefois.  La  présence 
prolongée  des  bougies  entretient  une  irritabilité 
quelquefois  extrême  dans  le  canal,  occasione  des 
ardeurs  d'urine ,  des  douleurs  et  des  engorge- 
ments dans  les  teslicuîes,  dans  les  cordons,  dans 
les  ganglions  lymphatiques  ,  et  quelquefois  des 
abcès  dans  l'épaisseur  du  tissu  cellulaire  de  la 
verge. 

D'être  fort  long. — En  effet,  il  faut  souvent  quatre, 
six,  neuf  mois  ,  et  plus,  pour  obtenir  une  dilatation 
suffisante,  et  le  plus  souvent  celte  dilatation  n'est 
point  égaie  à  celle  que  présentait  antérieureuient 
le  canal.  Toutefois,  deux,  trois  mois  suffisent  or- 
dinairement,   et  M.    Civiale  a  obtenu  plusieurs 
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guérisons  durables  en  un  laps  de  temps  aussi 
court. 

De  ne  point  être  curaîif ,  mais  seulement  pal- 
liatif. —  En  général,  il  faut  l'avouer,  les  person- 
nes traitées  par  cette  méthode  sont  exposées  aux 
récidives,  et  ont  besoin  de  revenir  souvent  à  l'u- 
sage des  bougies;  et,  pour  un  individu  qui  est 
guéri  entièrement,  il  y  en  a  plusieurs  qui  éprou- 
vent des  rechutes, 
fiondes.  Traitement  par  les  sondes.   Rien  n'est  si  facile 

que  l'introduction  d'une  sonde  dans  la  vessie  dans 
l'élat  ordinaire  du  canal  ;  mais  il  n'en  est  pas  de 
même  lorsqu'il  existe  une  ou  plusieurs  coarctations 
dans  son  trajet.  li  faut  alors  recourir  à  une  force 
considérable ,  déchirer  les  parties  rétrécies ,  dé- 
truire les  brides  et  arriver  de  force  dans  la  vessie. 
On  conçoit  combien  doit  être  délicate  une  opéra- 
tion semblable ,  et  à  combien  d'accidents  graves 
elle  peut  exposer  :  des  fausses  routes ,  des  déchi- 
rures complètes  de  l'urèthre ,  et,  par  suite ,  des 
fistules  urinaires,  en  sont  les  résultats  immédiats 
et  ordinaires.  Ce  moyen  ne  peut  pas  être  conseillé 
par  les  médecins  prudents  ,  et  il  ne  doit  être  mis 
à  contribution  que  par  les  hommes  les  plus  exer- 
cés ;  encore  les  résultats  sont-ils  souvent  fâcheux , 
bien  qu'ils  aient  cru  pousser  suivant  l'axe  du  canal, 
comme  purent  le  remarquer  quelquefois  les  élèves 
de  l'illustre  Desault  lui-même.  Du  reste,  la  pré- 
sence des  sondes  dans  la  vessie  et  le  canal  urélhral 
entraîne  les  mêmes  inconvénients  que  les  bougies, 
plus  ,  l'irritation  de  la  muqueuse  cystique ,  qui , 
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quelquefois  altérée  elle-même,  se  désorganise  et 
se  perce  dans  la  partie  qui  correspond  à  l'extré- 
mité de  la  sonde.  On  peut  se  servir ,  pour  cette 
opération  ,  de  sondes  en  argent  ou  en  gomme  élas- 
tique ,  bien  solides,  de  la  grosseur  des  algajies 
d'argent.  On  peut  employer  ou  les  sondes  à  deux 
courbures  5  proposées  par  J.-L.  Petit,  ou  celles 
qui  sont  droites,  proposées  par  M.  Amussat,  ou 
celles  dont  on  se  sert  liabituellement.  Il  serait 
trop  long  de  discuter  les  avantages  et  les  inconvé- 
nients de  chacune  d'elles  ,  et  le  plan  de  ce  travail, 
comme  son  objet ,  s'opposent  à  tous  les  détails  qui 
ne  sont  point  indispensables  ,  et  qui  n'appartien- 
nent pas  directement  au  sujet. 

Traitement  par  injections.  Sœmmering  avait  injection, 
déjà  employé  les  injections  forcées  dans  le  cas  de 
rétrécissements  du  canal  de  l'urèthre.  M.  Amussat 
les  conseille  préférablement  aux  bougies  ,  et  pro- 
pose un  nouveau  moyen  de  les  faire.  Il  se  sert 
d'une  sonde  flexible  sans  bec ,  qu'il  introduit  jus- 
qu'au rétrécissement  ;  il  entoure  la  verge  avec  un 
compresseur ,  puis  il  adapte  au  pavillon  de  la 
sonde  une  bouteille  de  gomme  élastique  pleine 
d'eau  ,  qu'il  comprime  avec  une  espèce  de  tourni- 
quet. L'expérience  n'a  pas  encore  apprécié  la 
valeur  de  ce  procédé. 

2\ailement  par  cautérisation.  Détruire  les  bri- 
des,  les  cicatrices  vicieuses,  les  fongosités,  les 
obstacles  enfin  à  l'excrétion  urinaire  ,  et  rétablir 
le  canal  dans  ses  dimensions  ordinaires,  tel  est 
le  but  qu'on  s'est  proposé    et  qu'on  a  cherché 


Cautérisa- 
tion. 
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à  atteindre,  à  l'aide »de  la  cautérisation  par  les 
caustiques.  Il  existe  deux  procédés  principaux , 
qui  ont  reçu  des  modifications  non^ibreuses.  Le 
premier,  celui  qu'Ambroise  Paré  ,  Guillaume  Loy- 
seau,  Hunter,  etc.,  employaient^  consiste  à  cau- 
tériser d'avant  en  arrière  ;  le  second  ,  qu'a  perfec- 
tionné Ducamp ,  et  qui  lui  a  valu  une  réputation 
bien  méritée ,  consiste  à  cautériser  l'obstacle  de 
dedans  en  dehors.  Hunter  se  servait  d'abord  d'une 
canule  d'argent,  ouverte  à  ses  deux  bouts,  dans 
laquelle  il  introduisait  un  stylet,  boutonné  d'un 
côté,  et  armé  d'un  porte-caustique,  de  l'autre.  Pour 
introduire  la  sonde  ,  il  plaçait  le  bouton,  qui  fer- 
mait entièrement  son  ouverture  et  protégeait  les 
parties  qu'elle  parcourait  ;  une  fois  qu'elle  était 
arrivée  sur  l'obstacle  ,  il  retirait  le  bouton ,  intro- 
duisait le  caustique  et  le  laissait  sur  la  partie  pen- 
dant une  minute,  après  quoi,  il  le  retirait.  îl  re- 
nouvelait la  même  opération  tous  les  deux  jours, 
jusqu'à  la  destruction  entière  du  rétrécissement. 
Hunter  s'aperçut  bientôt  que  son  procédé  était 
vicieux.,  çtque  le  caustique,  loin  de  porter  toujours 
sur  l'obstacle ,  était  appliqué  quelquefois  sur  les 
parois  de  i'urèthre ,  et  opérait  une  fausse  route  ; 
il  l'abandonna  donc  pour  se  servir  de  ce  qu'il  ap- 
pela bougie  armée.  C'était  une  bougie  emplastique, 
armée  à  son  extrémité,  d'un  morceau  de  nitrate 
d'argent  fondu,  lequel  était  recouvert  par  la  matière 
emplastique  ,  de  manière  à  ne  présenter  à  décou- 
vert que  sa  partie  antérieure.  11  faisait  précéder 
son  introduction  de  celle  d'une  bougie  simple. 
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sur  laquelle  il  marquait  avec  Fongte  la  partie  pla- 
cée près  du  gland  ,  lorsque  rextrémité  inférieure 
touchait  au  rétrécissement;  les  rapprochant  l'une 
de  l'autre  il  marquait  la  bougie  armée  au  même 
niveau  ,  puis,  enduite  d'huile  ou  de  cérat,  il  l'in- 
troduisait dans  le  canal  et  la  maintenait  appli- 
quée sur  l'obstacle  ,  dès  que  ,  par  sa  profondeur, 
il  jugeait  qu'elle  y  était  arrivée.   Si  la  première 
méthode  avait  des  inconvénients  ,  celle-ci  en  a  bien 
davantage  encore  ;  en  effet  toute  l'étendue  du  ca- 
nal ,  depuis  son  orifice  jusqu'à  l'obstacle  ,  se  trouve 
exposée  à  l'action  du  caustique  ,  ce  qui  occasione 
des  ulcérations  étendues  et  douloureuses  après  le 
détachement   des   eschares ,   une  irritation   assez 
vive  pour  produire,  après  trois  à  quatre  cautérisa- 
tions, un  écoulement  abondant  de  mucosités,  et 
quelquefois  une  tuméfaction  des  parties  voisines 
de  l'obstacle,  suffisante  pour   donner  lieu   à  une 
rétention  complète  d'urine.   L'appareil  qu'a  pro- 
posé M.  Civiale  n'a  point  le  même  inconvénient  : 
il  protège  les  parois  de  l'urèthre  contre  le  caustique. 
On  a  reproché  à  la  cautérisation  d'avant  en  ar- 
rière d'agir  sur  la  paroi  antérieure  du  canal,  d'exi- 
ger un  temps  fort  long  pour  opérer  la  destruction 
de  tout  l'obstacle ,  de  ne  remédier  qu'à  la  fin  à  la 
rétention  d'urine ,  d'exposer  aux  fausses  routes  et 
à  des  hémorrhagies  quelquefois  considérables,  de 
déterminer    quelquefois     une    rétention    d'urine 
complète,    de  donner  lieu  à  des  cicatrices  dures, 
inégales  ,   inflexibles  ,    capables   de  faire  revenir 
la  maladie,  enfin  d'exposer  à  des  accidents  gra- 
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Tes ,  par  le  détachement  ou  la  fracture  du  caus- 
tique. 

Cautérisation  de\dedans  en  dehors,  —  Le  médecin 
anglais  Whately  cautérisait  de  dedans  en  dehors  , 
à  l'aide  de  la  potasse  caustique.  D'abord  il  cher- 
chait à  dilater  le  rétrécissement,  puis  il  introdui- 
sait une  bougie  d'un  volume  tel  qu'elle  pût  péné- 
trer dans  la  partie  rétrécie  en  y  étant  un  peu 
serrée; lorsqu'elle  arrivait  sur  le  rétrécissement,  il 
faisait  sur  elle,  avec  l'ongle,  une  marque  à  un 
demi-pouce  du  méat  urinaire,  puis  il  l'enfonçait 
un  peu  et  la  retirait  aussitôt  ;  alors  il  faisait  à  son 
extrémJté ,  sur  une  des  faces  latérales ,  un  trou 
d'une  ligne  et  demie  d'étendue ,  avec  une  grosse 
épingle,  dans  lequel  il  mettait  gros  comme  la 
moitié  d'une  petite  tête  d'épingle  de  potasse  caus- 
tique; il  ramenait  un  peu  de  cire  sur  ses  bords, 
et  l'enveloppait  ensuite  d'axonge ,  pour  protéger 
les  parties  du  canal  que  devait  parcourir  le  causti- 
que avant  d'arriver  au  rétrécissement.  Après  l'avoir 
enduite  d'huile,  Whately  introduisait  la  bougie 
ainsi  armée  :  une  fois  qu'elle  était  arrivée  au  ré- 
trécissement ,  il  la  laissait  en  place  pendant  quel- 
ques secondes,  pour  que  le  caustique  commençât 
à  se  fondre  ;  puis  il  la  faisait  pénétrer  d'une  ligne 
et  demie,  et  ne  l'introduisait  davantage  qu'après 
l'avoir  maintenue  dans  cette  place  pendant  une 
ou  deux  secondes.  Il  jugeait  que  la  bougie  avait 
entièrement  franchi  l'obstacle,  lorsque  la  marque 
qu'il  avait  faite  se  trouvait  près  de  l'orifice  de 
l'urèthre.  Pendant  les  deux  minutes  que  l'opéra- 


i 


DU  VIRUS  VÉNÉRIEN.  *  619 

tion  durait  en  tout,  il  promenait  la  bougie  dans 
l'étendue  du  rétrécissement;  il  recommençait 
la  même  manœuvre  tous  les  sept  jours.  Ce  pro- 
cédé est  évidemment  mauvais  :  en  effet,  outre 
que  la  petite  quantité  de  potasse  caustique  em- 
ployée est  insuffisante  pour  opérer  la  destruction 
du  rétrécissement ,  ce  caustique  se  dissout  avec 
rapidité,  et  peut  être  entièrement  liquéfié  avant 
que  la  bougie  soit  dans  le  rétrécissement.  Mêlée 
à  l'axonge ,  la  potasse  caustique  doit  perdre  toute 
sa  force;  et,  comme  l'observe  Ducamp,  les  bou- 
gies emplastiques  employées  par  Whately  se  ra- 
mollissent facilement ,  peuvent  aisément  se  replier 
sur  elles-mêmes  avant  que  l'on  ait  enfilé  le  rétré- 
cissement, et  doivent  être  quelquefois  si  petites 
qu'on  peut  à  peine  y  pratiquer  le  trou  nécessaire 
pour  y  placer  le  caustique.  Les  modifications 
nombreuses  et  ingénieuses  qu'a  fait  subir  à  cette 
méthode  informe  l'excellent  praticien  que  je  viens 
de  citer,  en  ont  fait  disparaître  presque  tous  les 
inconvénients ,  et  l'ont  rendue  aussi  sûre  que  la 
première  l'était  peu.  Le  plan  de  ce  travail ,  comme 
les  bornes  que  je  dois  me  prescrire  ,  s'opposent  aux 
développements  qu'exigerait  l'exposition  de  la 
méthode  de  Ducamp  ' ,  et  des  modifications  que 
lui  ont  fait  subir  MM.  Laîiemand  %  Civiale  et 
Amussat;  je  me  bornerai  donc  à  renvoyer  à  l'ou- 
vrage des  deux  premiers  médecins,  et  aux  mémoi- 
res des  deux  autres,  et  à  dire  que  cette  méthode, 
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ainsi  modillëe,  est  la  meilleure,  la  plus  sûre,  et  que, 
par  elle,  on  obtient,  sinon  constamment,  du  moins 
le  plus  souvent ,  des  cures  solides  et  complètes. 

M.  Lallemand  a  apprécié ,  dans  le  passage  sui- 
vant que  je  crois  devoir  extraire  de  son  ouvrage , 
les  avantages  de  la  méthode  par  dilatation  et  par 
cautérisation. 

«  Si  les  rétrécissements  sont  récents,  ils  peuvent 
guérir  assez  promptement  et  radicalement  par  di- 
latation. Celle-ci ,  employée  avec  les  précautions 
nécessaires  pour  éviter  l'irritation  que  tend  à  pro- 
duire tout  corps  étranger  introduit  dans  Furèthre, 
est  alors  préférable  à  la  cautérisation,  qui  peut 
atteindre  d'autant  plus  facilement  des  parties  sai- 
nes ,  que  l'altération  est  peu  étendue.  Pourquoi  ;, 
d'ailleurs,  commencerait-on  par  détruire  des  tis- 
sus qui  sont  susceptibles  de  reprendre  leur  pre- 
mière souplesse  ?  Il  faut  au  moins  essayer  les 
moyens  qui  ne  produisent  pas  de  perte  de  sub- 
stance ;  et  puisqu'on  fmit  pau  dilater  les  rétrécis- 
sements, après  les  avoir  élargis  par  la  cautérisation, 
pourquoi  ne  commencerait-on  pas  par  là  quand 
ils  sont  assez  larges?  Je  crois  que  toutes  les  fois 
qu'un  rétrécissement  a  peu  d'étendue  ,  et  reçoit 
une  sonde  lY  6,  on  doit  tenter  la  dilatation,  sauf 
à  ne  pas  trop  insister  si  le  traitement  traîne  en 
longueur  ;  car,  en  pareil  cas ,  une  ou  deux  cauté- 
risations étant  suffisantes ,  il  serait  plus  simple  d'y 
avoir  recours  que  de  tourmenter  inutilement  le 
malade.  Quand  le  rétrécissement,  quoique  très 
droit ,  a  peu  d'étendue  en  largeur,  on  peut  encore 
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réussir  par  la  dilatation;  mais  le  traitement  est 
beaucoup  plus  long ,  et  la  guérison  moins  solide  ; 
il  est  plus  court  et  plus  sûr  d'en  venir  de  suite  à 
la  cautérisation.  Aumont  prétend  qu'on  doit  la  re- 
jeter toutes  les  fois  que  la  long^ueur  du  rétrécisse- 
ment dépasse  un  pouce;  ceux-là  ne  sont  suscep- 
tibles de  guérir  que  par  elle.  La  dilatation  ne 
procure  même  pas  de  guérison  momentanée;  et 
elle  ne  saurait  être  employée  comme  traitement 
palliatif,  car  le  malade  ne  peut  la  supporter.  » 

Le  talent  et  l'habileté  connus  de  M.  Lallemand 
doivent  être  des  garants  de  la  solidité  de  ses  vues, 
et  doivent  d'autant  plus  faire  adopter  Topinion 
qu'il  professe ,  qu'elle  est  le  résultat  de  l'expé- 
rience pratique. 

Traitement  par  incision.  L'opération  de  la  bou-  incision. 
tonnière  ,  c'est-à-dire  l'incision  de  la  portion  du 
canal  de  l'urètlire  rétrécie ,  est  maintenant  pres- 
que généralement  abandonnée  ;  cependant  elle 
peut ,  dans  quelques  cas  ,  être  fort  utile ,  et 
il  me  semble  qu'elle  doit  être  conseillée  dans 
les  cas  semblables  à  celui  dont  M.  Arnolt  a 
parlé  dans  les  Transactions  médico  -  chirurgi- 
cales \  c'est-à-dire  lorsque  le  rétrécissement  est 
ancien,  qu'il  a  été  traité  sans  succès,  que  les 
parois  de  l'urèthre  sont  épaissies  et  calleuses, 
et  que  les  accidents  de  la  rétention  d'urine  sont 
observés,  ou  lorsqu'il  existe  plusieurs  fausses 
routes.  Pour  pratiquer  cette  opération  ,  on  in- 
troduit un  cathéter  dans  l'urèthre,   jusqu'au  ré- 

»  Archives  avril,   1824. 
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trécissement,  on  incise  le  canal  vers  la  partie  cor- 
respondante Il  l'extrémité  de  la  sonde;  puis,  fai- 
sant pénétrera  travers  la  partie  rétrécie  une  sonde 
cannelée  mince ,  on  incise  sur  elle  toute  la  partie 
coarctée;  on  introduit  ensuite  une  sonde  dans  la 
vessie,  et  on  la  maintient  à  demeure  jusqu'à  ce 
que  la  cicatrisation  du  canal  se  soit  opérée. 

Dzondi  avait,  dit-on,  tenté  d'inciser  les  brides 
de  l'urèthre  à  l'aide  d'un  instrument  tranchant 
porté  dans  ce  canal.  Depuis  lui,  les  praticiens 
n'avaient  pas  porté  leur  attention  sur  cette  mé- 
thode de  traitement.  Le  lo  novembre  i825  , 
M.  Amussat  proposa  à  l'académie  de  médecine  un 
instrument  qu'il  appela  uréthrotome  :  c'est  une 
canule  terminée  par  huit  arêtes  tranchantes ,  que 
l'on  dirige  sur  le  rétrécissement  à  l'aide  d'un  sty- 
let boutonné  ,  préalablement  introduit  à  travers 
l'obstacle.  L'incision  que  produit  chaque  arête  est 
d'un  quart  de  ligne  à  peu  près,  de  sorte  qu'il  ré- 
sulte de  toutes  les  incisions  un  élargissement  de 
deux  lignes  dans  toute  la  circonférence.  Nous  de- 
vons attendre  que  l'expérience  ait  prononcé  sur  la 
valeur  de  ce  mode  de  traitement ,  qui  paraît  avoir 
déjà  réussi  entre  les  mains  de  son  inventeur. 

A  la  suite  des  rétrécissements  de  l'urèthre ,  la 
vessie  s'enflamme  quelquefois,  et  l'inflammation 
s'étend  aux  uretères  ,  aux  reins,  au  péritoine.  Ces 
affections  nouvelles  mettent  en  jeu  de  nouvelles 
sympathies ,  influencent  de  nouveaux  organes  et 
déterminent  un  trouble  général ,  très  souvent  pré- 
curseur de  la  mort.  La  rupture  de  la  vessie  ou  de 
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Turèthre  ,  en  donnant  lieu  à  des  infiltrations  uri- 
neuses  et  à  la  gangrène,  est  aussi  quelquefois  sui- 
vie de  la  mort.  Que  d'accidents,  que  de  dangers 
occasionés  par  une  uréthrite!  Répétons  donc  en- 
core :  principiis  obsta, 

ARTICLE  V. 

De  la  testlte  ,  ou  inflammatioa  du  testicule. 

Lorsque,  pendantle  cours  d'une  uréthrite,  ou  vers 
sa  fin  ,  un  des  testicules  se  tuméfie  ,  le  vulgaire 
s'imagine  que  c'est  l'écoulement  qui  est  passé  dans 
cet  organe,  et  il  appelle  la  maladie  cliaudepisse 
tombée  dans  les  bourses;  cette  dénomination  est 
tout-à-fait  inconvenante.  Car  si  cette  testite  est 
quelquefois  produite  par  une  métastase  de  l'irrita- 
tion uréthrale  ,  elle  est  le  plus  souvent  elle-même 
la  cause  de  la  suppression  de  l'écoulement.  Les 
testites  par  métastase  sont  rares ,  et  ne  s'obser- 
vent que  pendant  la  période  d'acuité  de  l'uréthrite, 
quand  des  injections  astringentes ,  ou  des  lotions 
froides  suppriment ,  ou  répercutent  brusquement 
l'inflammatiom  Les  autres,  au  contraire,  sont  fré- 
quentes, se  manifestent  à  l'époque  où  l'uréllirite , 
étant  légère,  ne  peut  pas  s'opposer  à  la  concen- 
tration  d'action  vers    le  testicule ,  et  font  cesser 
l'écoulement  en  révulsant  l'irritation  qui  le  pro- 
duisait. La  testite  n'affecte  ordinairement  qu'un 
testicule  à  la  fois.    On  a  cru  remarquer  que  le 
gauche  en  était  plus  souvent  atteint.   Mes  obser- 
vations paraîtraient  prouver  le  contraire.  La  tes- 
tite peut  être  produite  par  une  foule  de  causes. 
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Le  tiraillement  du  testicule  opéré  par  un  sus- 
pensoir  mal  fait,  la  marche  prolongée,  la  danse, 
lequitation  ,  la  course ,  les  coups  sur  cet  organe  , 
l'impression  du  froid,  les  purgatifs,  la  présence 
d'une  sonde  dans  la  vessie,  peuvent  la  dévelop- 
per. Quelquefois  elle  est  critique  d'une  affection 
parotidienne  ou  pectorale.  On  la  remarque  aussi 
pendant  la  durée  de  cystites ,  de  prostatites , 
d'ulcères  de  la  verge.  L'épididjme  est  ordinaire- 
ment la  première  partie  affectée ,  comme  elle  est 
la  dernière  à  guérir. 

Au  début  de  la  maladie ,  les  malades  se  plaignent 
d'éprouver  un  peu  depesanteur,  de  tiraillement  dans 
le  testicule;   bientôt  l'épididyme  paraît  tuméfié  , 
douloureux  à  la  pression  ;   le  testicule  se  tuméfie  , 
devient  dur,  douloureux  ,  et  acquiert  quelquefois 
en  peu  de  temps  un  volume  considérable.  Alors  les 
malades  éprouvent  des  douleurs  vives  ,  non  seule- 
ment dans  l'organe  malade ,  mais  encore  sur  le  tra- 
jet du  cordon ,  dans  les  lombes ,  dans  les  cuisses. 
Le  cordon  spermatique  est  quelquefois  douloureux, 
engorgé  ;  le  sommeil  disparaît ,  ainsi  que  l'appétit  ; 
l'estomac  est  sympathiquement  irrité  ;  la  peau  qui 
recouvre  le  testicule  devient  quelquefois  rouge,  en- 
flammée; et  le  tissu  cellulaire  scrotai  devient,  dans 
quelques  circonstances,  le  siège  d'abcès.  Il  n'est  pas 
rare  aussi  de  voir  des  ganglions  se  tuméfier  sur  le 
trajet  du  cordon  et  dans  l'aine. 

La  testite  aiguë  ne  peut  pas  être  considérée 
comme  grave  ,  vu  que  le  plus  ordpiairement  on 
parvient  à  opérer  la  guérison.  Mais  elle  mérite  de 
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fixer  vivement  l'attention  des  médecins ,  va  qu'elle 
peut  passer  à  Fétat  chronique  et  devenir  à  la  lon- 
gue la  cause  du  développement  des  fongus,  des     pjonostio. 
endurcissements  squirrheux,  des  indurations  car- 
tilagineuses, des  productions  encéphaloïdes  ,  des 
cancers ,  et  d'autres  altérations  dont  les  auteurs  ont 
fait  des  maladies  différentes,  qu'ils  se  sont  en  vain 
efforcés  de  distinguer  les  unes  des  autres  sur  le  vi- 
vant, et  qui  entraînent  quelquefois  la  nécessité 
de  recourir  à  une  opération  grave. 

Des  émollients  ,  des  narcotiques ,  quelquefois  Traitement< 
des  saignées  générales  ,  et,  dans  un  petit  nombre 
de  circonstances,  des  sangsues  sur  le  trajet  du 
cordon  ,  au  périnée ,  ou  à  la  face  interne  des  cuis- 
ses ,  tel  est  le  traitement  conseillé  par  M.  Lagneau , 
pour  la  première  période.  Les  émollients  en  cata- 
plasmes ,  les  narcotiques  ,  sont  sans  doute  fort 
utiles  ,  et  quelquefois  suffisants  dans  les  cas  où 
l'engorgement  est  léger ,  et  les  douleurs  peu  in- 
tenses; mais  ils  ne  suffisent  pas  quand  la  testite 
est  très  vive.  Ce  n'est  que  par  des  applications 
de  douze,  quinze,  vingt  sangsues,  fai  tes  sur 
l'organe  lui-même  et  réitérées  suivant  l'intensité 
du  mal ,  qu'on  peut  opérer  des  effets  rapides  et 
constamment  efficaces.  Qu'on  se  désabuse ,  si  Ton 
croit  que  les  sangsues  appliquées  sur  le  scrotum 
peuvent ,  en  attirant  le  sang  vers  l'organe  malade , 
être  dangereuses  ;  pourvu  que  leur  nombre  soit 
suffisant ,  et  que  l'écoulement  du  sang  soit  bien 
favorisé ,  l'on  n'a  rien  à  redouter.  Qu'on  se  dés- 
abuse aussi,  si  Ton  pense  qu'appliquées  au  pu- 
3.  4o 
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bis,  au  périnée,  ou  aux  cuisses ,  les  sangsues  peu- 
vent opérer  un  effet  dérivatif  utile.  J'ai  constam- 
ment obtenu  des  avantages  prompts  et  bien  pro- 
noncés de  la  méthode  que  je  conseille  ,  tandis  que, 
par  l'autre,  je  n'ai  jamais  pu  réussir  à  opérer  une 
détente  suffisante.  Hanter  avait  recours  souvent  à 
ces  applications  locales  ,  et  il  dit  s'en  être  toujours 
bien  trouvé.  Immédiatement  après  la  cessation 
de  l'écoulement  sanguin ,  on  doit  envelopper  la 
partie  d'un  cataplasme  fait  avec  la  farine  de  graine 
de  lin ,  ou  la  mie  de  pain  cuite  dans  une  décoction 
de  feuilles  de  jusquiame  ,  de  morelle  noire ,  ou  de 
têtes  de  pavots.  Le  laudanum  liquide  peut  aussi 
être  ajouté;  mais,  à  cause  de  l'alcool  qui  entre 
dans  sa  composition ,  je  préfère  les  autres  sub- 
stances ,  quand  le  scrotum  est  rouge,  enflammé. 
On  doit  renouveler  ces  cataplasmes  trois  fois  par 
lour.  Le  malade  doit  rester  au  lit  et  avoir  un  sus- 
pensoir.  Son  régime  doit  être  léger.  La  diète  ab- 
solue est  même  nécessaire  quelquefois,  surtout 
quand  la  sécheresse  de  la  langue,  la  rougeur  de 
ses  bords,  ou  l'enduit  muqueux  de  son  centre,  la 
soif  etc.,  annoncent  une  irritation  delestomac.  On 
prescrit  des  boissons  douces ,  tempérantes  ,  qu'on 
peut  rendre  légèrement  narcotiques,  si  le  sommeil 
est  tout-à-fait  détruit,  et  si  les  douleurs  sont  très 
vives.  Ainsi  on  donne  une  émulsion  de  six  onces 
dans  laquelle  on  met  une  demi-once  ou  une  once  de 
sirop  d'acétatede  morphine,ou  diacode, et  qu'on  fait 
prendre  par  cuillerées  d'heure  en  heure.  Les  pilules 
composées  d'un  quart  de  grain  ou  d  un  demi-grain 
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d'extrait  de  jusquiame  et  d'un  quart  de  grain  do- 
pium,  prises  une  toutes  les  heures,  peuvent  aussi 
être  efficaces.  On  doit  veillera  ce  que  le  rectum  ne 
soit  pas  rempli  de  matières  fécales  ;  et  des  demi- 
lavements  mucilagineux  et  huileux  sont  toujours 
favorables.  Je  me  suis  très  bien  trouvé  des  fumiga- 
tions émollientes  et  narcotiques ,  dirigées  vers  le 
testicule;  et  je  crois  que  ce  moyen  peut  être  très 
utile.  Il  est  très  rare  qu'il  soit  nécessaire  de  recourir 
à  la  saignée  générale  ;  les  sangsues  sont  ordinaire- 
ment suiBsantes  pour  faire  cesser  le  trouble  général 
qui  paraîtrait  indiquer  ce  moyen. 

Quelquefois  on  voit  l'inflammation  s'accroître 
tout-à-coup,  après  un  jour  ou  deux  de  calme: 
dans  ce  cas,  il  faut  recourir  aux  mêmes  moyens 
qu'on  a  déjà  employés  et  ne  pas  s'en  désister  trop 
vite.  C'est  une  grande  erreur  de  croire  que,  dès  que 
les  douleurs  sont  dissipées ,  il  est  utile  de  recou- 
rir aux  remèdes  résolutifs ,  tels  que  l'eau  de  Gou- 
lard,  les  fumigations  acétiques,  les  cataplasmes 
faits  avec  la  boue  des  rémouleurs  et  des  couteliers, 
et  autres  semblables.  La  douleur,  en  effet,  est-elle 
le  seul  caractère  de  l'inflammation?  et  la  tumeur, 
la  dureté  de  la  partie ,  n'en  sont-ils  pas  des  signes? 
Tel  moyen  qui  était  jugé  favorable  doit-il  cesser  de 
l'être  parceque  la  douleur  n'existe  pas  ?  Qu'on  en  ait 
bien  l'assurance  :  la  plupart  de  ces  engorgements 
chroniques,  qui  donnent  lieu  à  ce  qu'on  appelle  sar- 
cocëles  5  sont  dus  à  cette  vicieuse  manière  de  procé- 
der. Fondé  sur  de  nombreux  faits  pratiques  et  sur 

les  lois  de  la  physiologie  pathologique ,  je  crois 

4o. 
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devoir  m'élever  contre  elle  ;  elle  est  tout-à-fait 
irrationnelle  et  doit  être  abandonnée.  Ce  n'est  le 
plus  souvent  que  par  des  sangsues  et  des  émollients 
qu'on  parvient  à  résoudre  les  tumeurs  dures,  an- 
ciennes ,  et  à  plus  forte  raison  celles  qui  ne  datent 
que  de  peu  de  jours.  Les  résolutifs  ne  doivent  être 
prescrits  que  lorsque  la  tumeur  est  réduite  à  un 
faible  volume,  et  qu'elle  est  sans  dureté  et  sans 
douleur  :  encore  doit-on  les  abandonner  bien  vite 
si  leur  usage  paraît  défavorable.  On  a  proposé  de 
rétablir  l'écoulement  uréthral ,  soit  à  l'aide  de  fu- 
xnigations  émollientes  dirigées  vers  la  vergé,  soit 
en  introduisant  une  sonde  dans  le  canal.  Telle  est 
la  confiance  qu'accordent  quelques  médecins  à 
cette  réapparition  de  l'écoulement ,  qu'ils  ont  été 
jusqu'à  conseiller  une  nouvelle  inoculation!  Dans 
une  séance  de  l'Académie  de  médecine,  du  24  no- 
vembre 1825,  MM.  Cullerier  neveu  et  Lagneau 
ont  fait  un  rapport  sur  un  mémoire  de  M.  Tarbès, 
qui  veut  revendiquer  l'honneur  d'avoir  proposé 
cette  méthode,  connue  depuis  1788 ,  et  ils  disent 
que  quoique  fort  souvent  la  blennorrliagie  ne  soit 
pas  supprimée  par  l'inflammation  du  testicule,  le 
rétablissement  de  cette  même  blennorrhagie  n'en 
est  pas  moins  l'indication  que  doive  avoir  en  vue 
le  médecin,  d'après  la  grande  loi  de  la  révulsion! 
Quoi!  la  loi  de  la  révulsion  peut  autoriser  une 
semblable  pratique!  Une  inflammation  d'un  or- 
gane tout  vasculaire,  très  sensible,  pourra  être 
révulsée  par  l'apparition  d'une  uréthrite  qu'elle 
a  déjà  fait  disparaître  !   INon  ;   que  le   médecin 
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cesse  de  se  bercer  de  cette  espérance ,  et  qu'il  ne 
fatigue  point  en  vain  son  malade.  Quand  la  testite 
est  bien  caractérisée ,  il  faut  qu'elle  soit  attaquée 
directement,  et  le  plus  souvent  on  voit  reparaître 
spontanément  cet  écoulement  tant  désiré,  sans  que 
l'engorgement  testiculaire  diminue.  Introduire  une 
sonde  dans  le  canal,  c'est  l'irriter  en  vain  et  donner 
une  nouvelle  uréthrite,  qui  peut  être  suivie  d'une 
nouvelle  testite;  tandis  que,  en  guérissant  l'inflam- 
mation du  testicule,  l'affection  uréthrale  est  quel- 
quefois enlevée.  Les  médecins  qui  ont  tant  à  cœur 
la  réapparition  de  l'écoulement,  s'imaginent  sans 
doute,parcetteméthode,  s'opposera  l'introduction 
du  virus  dans  l'économie,  introduction  qui,  à  leurs 
yeux,  serait  certaine  si l'urèthre  ne  fluait  plus.  Mais 
toutes  ces  idées  de  virus  sont  usées,  déraisonna- 
bles, nous  l'avons  prouvé;  elles  ne  doivent  donc 
pas  influer  sur  la  pratique.  La  sonde  chargée  de 
mucus  blennorrhagique  n'inocule  pas  ordinaire- 
ment la  blennorrhagie;  le  plus  souvent  elle  n'agit 
que  comme  stimulant  mécanique,  et,  par  cela 
même,  elle  peut  ajouter  à  l'inflammation  déjà  exis- 
tante. Ce  n'est  que  dans  le  cas  oà  il  y  aurait  eu 
un  transport  métastatique  de  l'irritation  uréthrale 
sur  le  testicule  que  je  conseillerais  de  tenter  de  faire 
reparaître  l'écoulement  uréthral  ;  mais  je  ne  con- 
seillerais point  l'introduction  de  sondes,  de  bou- 
gies, l'injection  de  fluides  irritants,  et  autres  moyens 
semblables  qui  pourraient  être  dangereux.  Les 
fumigations  émollientes ,  ou  l'immersion  de  la 
verge  dans  un  liquide  chaud ,  en  même  temps  que 
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le  scrotum  serait  plongé  dans  un  mélange  réfrigé- 
rant, me  paraissent  plus  convenables.  Mais  ces 
tentatives  ne  doivent  être  faites  qu'au  début  de  la 
testite;  une  fois  qu'elle  est  bien  caractérisée,  elles 
seraient  infructueuses  ,  et  le  froid  sur  le  scrotum 
serait  dangereux. 

Il  arrive  quelquefois  qu'après  une  application 
de  sangsues  sur  le  scrotum,  le  testicule  paraît  aug- 
menter de  volume  ,  et  les  personnes  inexpérimen- 
tées se  hâtent  d'en  conclure  que  les  sangsues  ne 
sont  point  favorables.  Mais  le  plus  souvent  cette 
prétendue  aggravation  de  la  testite  n'est  autre 
chose  que  la  tuméfaction  du  scrotum  déterminée 
par  une  infiltration  de  sang  dans  le  tissu  cellu- 
laire,  et  les  cataplasmes  émollients,  légèrement 
arrosés  de  sous-acétate  de  plomb  liquide ,  la  font 
disparaître  en  peu  de  temps. 

Lorsque  la  testite  a  passé  à  Tctat  chronique, 
qu'elle  est  déjà  ancienne,  elle  forme  ce  que  les 
auteurs  appellent  sarcocèle;  né^U^ée ,  elle  donne 
lieu  à  de.  nombreuses  altérations ,  quelquefois  in- 
curables ,  et  entraîne  la  nécessité  d'une  opération 
dangereuse.  Pour  opérer  la  résolution  des  tumeurs 
dures ,  indolentes ,  semblables  à  des  pierres  ,  des 
sarcocèles  enfin,  on  a  conseillé  une  foule  de  re- 
mèdes divers  ,  mais  qui  sont  le  plus  souvent  inef- 
ficaces. Ainsi  la  racine  de  mandragore,  la  ciguë, 
la  décoction  de  l'écorce  de  daphne  mezereum^  le 
baume  de  copahu ,  le  poivre  cubèbe  ,  les  emplâtres 
de  vigo  ciim  merciirio ,  les  pilules  de  savon,  de 
mercure  doux,  les  émétiques,  les  purgatifs  répé- 
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tés,  les  fomentations  avec  une  solution  aqueuse 
d*acétaîe  d'ammoniaque  ,  les  frictions  mercurieiles 
poussées  jusqu'à  la  salivation  ,  et  tant  d'autres. 
Mais  on  a  négligé  les  plus  essentiels  ,  ceux  qui 
conviennent  à  la  source,  à  l'essence  du  mal,  à 
l'irritation  chronique  ;  ce  n'est  que  par  eux  qu'on 
parvient  à  opérer  des  guérisons  nombreuses,  et  à 
soustraire  les  malades  à  la  fatale  castration.  J'ai 
réussi  souvent  par  leur  emploi ,  et  plus  souvent 
encore  j'ai  été  témoin  de  succès  admirables,  dans 
les  salles  de  mon  excellent  maître,  M.  Gama.  «  Le 
sarcocèle  ou  le  sarco-hydrocèle  n'autorisent  plus  , 
dit  ce  professeur',  à  porter  l'instrument  sur  des 
organes  dont  lasoustractionrend  celui  qui  réprouve 
sans  courage,  stms  énergie,  indifférent  à  tout  ce 
qui  l'entoure  et  presque  à  lui-même.  On  ne  saurait 
douter  que,  dans  un  établissement  pareil  à  celui-ci, 
les  maladies  de  ce  genre  ne  soient  fréquentes  ;  nous 
faisons  même  abstraction  des  engorgements  ré- 
cents ,  trop  ordinaires  pour  être  cités  dans  cette 
circonstance,  quoique  demandant  les  mêmes  soins: 
aucun  des  sarcocèles  qu'on  a  pu  recevoir  à  l'hôpi- 
tal de  Strasbourg,  depuis  plus  de  six  ans,  n'a  ré- 
sisté aux  saignées  locales  ,  seules  ou  secondées  des 
révulsifs  du  canal  intestinal,  du  repos  et  des  fo- 
mentations émollientes.  Nous  évitons  d'appliquer 
des  cataplasmes,  ayant  reconnu  que  leur  humi- 
dité et  la  couche  glutineuse  épaisse  qui  les  com- 
pose, nuisent  à  la  résolution,  en  maintenant  le 

'  Discours  prononcé  pour  la  distribution  des  prix  de  rhôpital  de 
Strasbourg,  iSaa. 
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scrotum  dans  un  état  trop  permanent  de  relâche- 
ment ,  en  s  opposant  à  l'exercice  de  sa  tonicité  et 
de  celle  des  conduits  séminifères,  qui  reprennent 
de  l'activité  aussitôt  qu'un  premier  dégorgement 
est  produit.  Ce  serait  trop  exiger  de  vouloir  que 
ce  traitement  soit  prompt  ;  mais  s'il  demande  quel- 
que patience  au  moins  est-il  infaillible,  »  Voilà  ce 
que  dit  un  chirurgien  habile ,  dont  les  idées  ont 
été  mûries  par  une  grande  expérience....  11  mérite 
la  plus  grande  confiance.  C'est  donc  par  des  appli- 
cations de  six  à  huit  sangsues  au  plus,  réitérées 
tous  les  huit  ou  dix  jours ,  suivies  de  fomentations 
émollientes  ou  de  cataplasmes  ,  dont  on  a  soin  de 
ne  pas  trop  long-temps  continuer  l'usage  ;  par  des 
laxatifs  légers,  des  pilules  de  Belloste  ou  autres, 
qu'on  doit  traiter  cette  maladie.  J'ai  vu  des  guérisons 
opérées  par  ces  moyens ,  même  chez  des  hommes 
dont  le  testicule  avait  été  le  siège  d'un  abcès  qui  s'é- 
tait ouvert  passage  au  dehors.  Mais,  comme  le  dit 
M.  Gama,  il  faut  de  la  persévérance  et  ne  pas  faire 
le  procès  des  moyens  employés ,  parcequ'au  bout 
d'un  mois  il  n'y  a  pas  un  amendement  notable.  Les 
sangsues,  outre  la  propriété  d'amortir  l'irritation  qui 
existe  toujours,  malgré  l'absence  des  douleurs,  aug- 
mentent l'action  du  système  absorbant  local,  favo- 
risent l'absorption  des  parties  albumineuses  ou  au- 
tres accumulées  dans  les  mailles  organiques  de  la 
partie,  et  exercent  sur  la  peau  une  irritation  qui 
peut  être  révulsive  et  diminuer  chaque  fois  la  ten- 
dance des  fluides  à  se  diriger  vers  la  tumeur. 
J'ai  observé  chez  quelques  malades  qui  avaient 
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en  même  temps  une  testite  chronique  et  une 
urétlirite,  que  l'iode  que  j'administrais  pour  cette 
dernière  maladie  était  efficace  contre  l'autre. 
M.  Eusèbe  de  Salles  a  fait  des  expériences  plus 
directes:  il  a  eu  l'idée  d'employer  la  pomrnade 
d'hydriodate  de  potasse  en  frictions  sur  le  scro- 
tum, et  il  a  obtenu  la  guérison  dans  quatre  cas 
dont  il  fait  l'histoire  d'ans  le  Journal  universel  des 
sciences  médicales.  On  conçoit  que  l'iode  étant  un 
stimulant  assez  actif,  il  faut ,  avant  de  l'employer . 
recourir  aux  antiphlogistiques  et  aux  émollients , 
ou  du  moins  avoir  soin  de  les  administrer  dès 
que  l'excitation  produite  par  l'iode  est  assez  forte 
pour  déterminer  des  douleurs.  Cette  substance,  en 
effet,  n'a  rien  de  spécifique  :  administrée  à  l'inté- 
rieur, elle  révulse  sur  le  canal  intestinal  ;  appliquée 
sur  le  scrotum,  elle  l'excite,  l'excorie,  attire  l'action 
vitale  vers  ce  point  et  augmente  en  même  temps  la 
tonicité  du  testicule.  Mais  si  l'action  est  trop  vive  , 
des  désorganisations  rapides  de  l'organe  pourraient 
en  être  le  résultat.  C'est  principalement  par  ces 
alternatives  d'excitation  et  de  sédation  qu'on 
parvient  à  opérer  la  résolution,  sans  aggraver  le 
mal.  Les  frictions  sur  le  scrotum  doivent  être  fai- 
tes, dit  M.  Eusèbe  de  Salles,  avec  gros  comme 
une  noisette  de  pommade  ;  quelquefois  il  a  em- 
ployé en  même  temps  l'iode  à  l'intérieur,  et  je 
crois  qu'il  a  eu  fortement  raison  '. 

*  M.  le  docteur  Angelot,  médecin  ordinaire  de  l'armée  d'Espagne ,  a 
eu  la  bonté  de  m'adresser  l'observation  d'un  malade  qu'il  a  guéri  par  le» 
antiphlogistiques  et  l'iode  administré  à  l'intérieur  et  à  l'extérieur. 
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Il  reste  le  plus  ordinairement,  après  la  résolu- 
tion des  engorgements  testiculaires,  un  peu  de 
gonflement  et  de  dureté  dans  répididyme.  Il  ne 
faut  pas  que  les  malades  s'en  effraient;  la  conti- 
nuation des  émoliients  et  le  temps  opèrent  la  gué- 
rison:  on  doit  cependant  leur  conseiller  de  porter 
un  suspensoir.  Il  arrive  quelquefois  qu'un  testicule 
qui  a  été  irrité  pendant  long-temps ,  s'atrophie  et 
se  réduit  à  un  très  faible  volume  aussitôt  que  son 
engorgement  est  dissipé.  Hunter  a  fait  cette  remar- 
que plusieurs  fois  ;  plusieurs  de  mes  malades 
m'ont  aussi  donné  lieu  de  la  faire.  Dans  d'autres 
circonstances,  on  observe  qu'à  mesure  qu'un  tes- 
ticule se  tuméfie,  l'autre  diminue  et  s'atrophie. 
On  dirait  que  le  sang  qui  se  concentre  sur  l'un  de 
ces  organes  est  en  partie  celui  qui  était  destiné  à 
l'autre.  Ces  faits  sont  assez  difficiles  à  expliquer, 
et  je  ne  chercherai  point  à  donner  une  solution  du 
problème.  Dans  les  membres  ,  on  combat  une  atro- 
phie par  l'exercice,  par  les  frictions  ;  ici,  comment 
faire  ?  Prescrira-t-on  le  coït  ?  cela  serait  quelque- 
fois faTorable,  et  je  pense  que  ce  moyen  pourrait 
être  efficace.  Les  frictions?  elles  seraient  peu  uti- 
les. Si  l'atrophie  est  consécutive  à  une  testite ,  il 
n'y  a  ordinairement  rien  à  faire;  si  elle  est  sympa- 
thique d'une  testite  du  côté  opposé ,  elle  cesse 
quelquefois  à  mesure  que  la  testite  diminue  ;  dans 
le  cas,  au  contraire,  où  elle  persiste,  un  régime  suc- 
culent, l'acte  du  coït,  les  promenades  en  voiture 
doivent  être  conseillés. 
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ARTICLE  VI. 

De  la  phlegmasie  des  parties  voisines  de  Turèthre. 

Penclaut  la  durée  des  iiréthrites  aiguës,  il  se  ma- 
nifeste assez  souvent  des  tumeurs  sur  le  trajet  du 
canal ,  qui,  d'abord  petites,  pisiformes  ,  acquièrent 
successivement  plus  de  développement,  devien- 
nent douloureuses,  etarrivent  quelquefois  à  suppu- 
ration. Celles  qu'on  remarque  entre  les  bourses  et 
l'anus  ont  été  attribuées  aux  glandes  de  Cowper. 
Elles  peuvent  aussi  être  formées  j^ar  l'inflammation 
du  tissu  cellulaire  qui  environne  le  canal  de  l'u- 
rèthre;  car  on  en  observe  sur  son  trajet,  vers  la 
base  de  la  verge.  Dans  quelques  cas,  il  se  forme 
dans  l'épaisseur  de  la  Yér^e,  entre  les  corps  caver- 
neux ,  des  abcès  qui  donnent  lieu  à  une  tuméfac- 
tion de  Torgane  et  peuvent  faire  croire  à  un  état 
squirrheux  ,  à  raison  du  peu  de  fluctuation  qu'on 
observe  quelquefois  et  de  la  dureté  de  la  tumeur. 
C'est  ce  que  j 'observai  chez  un  de  mes  malades  :  il  fut 
envoyé  du  régiment  dans  mes  salles  pour  un  préten- 
du squirrbe  de  la  verge.  J'observai  que  cet  organe 
était  généralement  dur ,  peu  douloureux  à  la  pres- 
sion; il  était  dans  cet  état  depuis  près  d'un  mois. 
En  l'examinant  attentivement,  je  crus  reconnaître 
une  fluctuation  profonde  ;  je  pratiquai  une  ponc- 
tion, et  aussitôt  il  s'échappa  une  grande  quantité 
de  pus.  Ce  qu'il  y  eut  de  remarquable,  en  outre, 
dans  ce  fait,  c'est  que  ,  pour  faire  recoller  l'espèce 
de  kyste  qui  contenait  le  liquide ,  je  fus  obligé 
d'employer  la  même  méthode  que  pour  un  hydro- 
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cèle:  je  fis  des  injections  astringentes,  et  j'ob- 
tins la  guérison. 

Les  vaisseaux  lymphatiques  se  tuméfient  quel- 
quefois et  forment  des  espèces  de  cordes  noueuses, 
douloureuses  au  toucher.  Dans  quelques  cas  même, 
ils  forment,  vers  la  base  de  la  verge,  des  tumeurs  qui 
augmentent  graduellement  de  volume  ,  et  s'abcè- 
dent,  si  les  moyens  employés  ne  sont  point  suffi- 
sants pour  arrêter  la  phlegmasie. 

Les  règles  de  traitement ,  dans  ces  divers  cas, 
se  réduisent  à  l'emploi  des  bains  ,  des  cataplasmes 
émoUients  et  des  sangsues  ,  si  l'inflammation  est 
vive;  et  si  la  suppuration  se  manifeste,  il  faut, 
aussitôt  qu'il  y  a  une  collection  ,  inciser  largement 
la  poche  ,  pour  prévenir  toute  infiltration  du  pus 
dans  le  tissu  cellulaire  voisin  ,  et  éviter  les  sinus  , 
les  clapiers,  qui  pourraient  se  manifester,  surtout 
quand  la  tumeur  est  fixée  au  périnée.  Dans  les  cas 
rares  où  des  abcès  profonds  existent  dans  l'épais- 
seur de  la  verge ,  il  serait  peu  rationnel  de  produire 
une  large  plaie  ;  une  ponction  suffit  alors  et  on 
a  soin  ensuite  de  faciliter  l'écoulement  du  pus  par 
une  position  convenable  et  une  douce  pression. 
Après  cela,  à  l'aide  de  la  compression,  on  rap- 
proche les  parois  du  foyer  ,  et  on  tâche  d'en  obte- 
nir l'agglutination.  Si  ces  moyens  ne  suffisent  pas, 
les  injections  vineuses  peuvent  quelquefois  être 
utiles ,  mais  seulement  si  l'inflammation  n'existe 
qu'à  un  faible  degré.  Après  l'ouverture  des  autres 
abcès  ,  on  fait  un  pansement  simple,  avec  un  peu 
de  charpie  mollette,   qu'on  recouvre  d'un  cata- 
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plasme ,  ou  qu'on  enduit  de  cérat  de  Galien  ,  si 
la  phlegnaasie  est  légère.  Quelquefois  il  reste  à  la 
base  de  ces  tumeurs  un  peu  d'endurcissement;  les 
tissus  sont  épaissis,  durs  ,  indolents.  Si  les  cata- 
plasmes n'opèrent  point  la  résolution  ,  quelques 
frictions  avec  la  pommade  d'hydriodate  de  po- 
tasse, la  teinture  d'iode  ou  le  mercure  doux  la 
procurent  ordinairement.  Les  fumigations  aro- 
matiques ou  les  douches  ascendantes  alkalines 
peuvent  encore  être  employées  avantageusement. 
On  voit  quelquefois  se  manifester,  pendant 
la  durée  des  uréthrites  ,  ou  après  leur  guérison, 
des  ophthalmies  ,  des  pharyngites ,  des  affections 
de  la  peau  et  de  la  marge  de  Tanus ,  des  douleurs 
dans  les  membres ,  des  gonflements  de  certaines 
articulations,  etc.,  etc.  Nous  croyons  inutile  de 
nous  occuper  ici  de  ces  accidents  :  en  effet ,  quelle 
que  soit  leur  cause  ,  leur  essence  ne  varie  point, 
et  ce  que  nous  dirons  plus  tard  des  lésions  de  cha- 
que système  organique  conviendra  également  à 
celles  que  peut  avoir  produites  ou  occasionées  Tu- 
réthrite. 

ARTICLE  VII. 

Prépucite. 

La  membrane  muqueuse  qui  tapisse  le  prépuce, 
et  surtout  cette  partie  qui  correspond  à  la  base  de 
la  couronne  du  gland,  peut  être  irritée,  et  donner 
lieu  à  une  sécrétion  considérable  de  mucosités 
puriformes,  analogues  à  celles  qui  sont  observées 
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dans  Turéthrite.  Cette  affection  a  été  désignée 
sous  les  noms  de  gonorrhée  bâtarde,  blennorrha- 
gîe  du  gland,  balanite,  dénominations  qui  sont 
toutes  impropres.  La  muqueuse  qui  tapisse  le 
gland  est  rarement  affectée,  et  lorsqu'elle  l'est, 
ce  n'est  que  consécutivement,  ou  du  moins  con- 
jointement avec  celle  qui  tapisse  le  prépuce.  Comme 
elle  ne  contient  pas  de  follicules  dans  son  épaisseur, 
elle  ne  fournit  point  la  matière  de  l'écouleiiicnt, 
excepté  dans  les  cas  où  elle  est  excoriée ,  ce  qui 
forme  une  espèce  de  complication,  quoique  peu 
grave.  Lo  nom  de  prépuciîe  convient  donc  mieux 
que  celui  de  balanite. 
Causes.  ^es  causes  de  cette  irritation  sont  à  peu  près 

les  mêmes  que  celles  de  l'uréthrite;  mais  il  en  est 
une  qui  lui  est  particulière:  c'est  le  séjour  et  l'âcreté 
de  la  matière  caséiforme  sécrétée  par  les  follicules 
situés  au-dessous  du  gland,  chez  les  personnes  qui 
ont  le  prépuce  très  étroit,  et  chez  celles  qui  né- 
gligent les  soins  de  propreté.  La  prépucite  s'observe 
quelquefois  chez  les  individus  qui  ont  une  uré- 
thrite,  soit  qu'elle  soit  produite  par  l'extension  de 
l'irritation  uréthrale,  soit  qu'elle  soit  due  au  con- 
tact des  mucosités  sécrétées  par  cette  muqueuse. 

Lorsque  la  préputite  est  vive  ,  les  follicules  pla- 
cés sous  le  gland  sont  tuméfiés  ,  saillants.  Le  gland 
partage  l'irritation  ;  il  est  plus  rouge,  plus  sensi- 
ble ;  quelquefois  des  excoriations ,  des  ulcères 
même  sont  observés  ;  le  prépuce  épaissi  forme  un 
phimosis,  et  s'oppose  à  la  dénudation  du  gland. 
Il  n'est  pas  rare  de  voir  des  ganglionites  et  des 
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testites  occasionées  par  cette  irritation.  La  prépu- 
cite  se  remarque  assez  souvent  chez  des  enfants 
ou  chez  des  jeunes  gens  qui  n'ont  point  vu  de 
femmes,  ce  dont  on  doit  avertir  les  parents,  tou- 
jours prêts  à  s'alarmer  et  à  imputer  le  mal  à  quel- 
que écart  de  conduite. 

La  durée  de  la  prépucite  est ,  en  général ,  fort      D^rée. 
courte,  et  ses  terminaisons  sont  ordinairement 
favorables.   Cependant  elle  peut  être  suivie  d'ul-      » 
cères,  d'uréthrite  et  de  l'induration  du  prépuce. 

Des  bains  de  verge  fréquents  dans  des  décoc-  Traitement, 
tions  de  feuilles  de  mauve ,  de  racines  de  guimauve, 
ou  de  graine  de  lin  ;  des  injections  dans  la  cavité 
du  prépuce  avec  du  lait ,  et  autres  liquides  émol- 
lients;  un  régime  doux,  des  boissons  adoucis- 
santes; puis,  si  l'écoulement  persiste,  après  que 
la  rougeur  et  la  sensibilité  morbide  de  la  muqueuse 
ont  disparu  ,  des  lotions  avec  l'eau  de  chaux,  avec 
la  solution  étendue  de  sous-acétate  de  plomb  ou 
de  sulfate  de  cuivre,  avec  le  gros  vin  rouge,  etc., 
suffisent  ordinairement  pour  opérer  la  cure.  Si 
l'irritation  était  très  vive  et  partagée  par  les  tégu- 
ments, il  serait  utile  de  recourir  aux  sangsues; 
mais  cela  est  rarement  nécessaire.  Dans  le  cas  où 
l'irritation  se  propagerait,  et  où  il  existerait  un 
phimosis  naturel ,  il  serait  indiqué  de  pratiquer 
l'opération  du  phimosis.  Ni  les  injections  de  solu- 
tions mercurielles,  ni  la  pommade  mercurielle,  ne 
sont  nécessaires  ;  on  peut  fort  bien  opérer  la  gué- 
rîson  sans  elles,  et  le  plus  souvent  elles  ajoute- 
raient à  Tirritation  au  lieu  de  la  diminuer. 
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ARTICLE  VIII. 

Des  ulcères  des  organes  génitaux  chez  rhomme. 

Les  ulcèi'cs  des  organes  génitaux  chez  les  deux 
sexes  sont,  comme  tous  ceux  qu'on  observe  sur 
les  différentes  parties  du  corps ,  le  résultat  et  l'ex- 
pression d'une  irritation.  Qu'ils  soient  primitifs  ou 
consécutifs ,  qu'ils  soient  occasionés  par  un  causti- 
que 5  par  un  froissement  mécanique ,  ou  par  le 
contact  du  pus  irritant  sécrété  par  les  organes 
génitaux  enflammés ,  n'importe  ,  leur  essence  est 
la  même  ;  ils  ne  diffèrent  entre  eux  que  relative- 
ment au  siège  qu'ils  occupent,  aux  tissus  qu'ils 
affectent,  à  l'intensité,  à  l'étendue  et  à  la  durée 
de  l'irritation  qui  les  produit,  et  aux  idiosyncra- 
sies  et  habitudes  des  divers  individus  qui  en  [sont 
atteints.  De  tout  temps  ces  ulcères  ont  été  ob- 
servés, et  de  tout  temps  ils  se  sont  transmis  par 
contagion.  Nous  l'avons  prouvé.  En  créant  une 
classe  d'ulcères  occasionés  par  un  virus  et  né- 
cessitant l'emploi  d'un  remède  spécifique ,  les  mé- 
decins se  sont  écartés  de  ce  qui  est  vrai;  ils  ont  mis 
l'erreur  à  la  place  de  la  vérité ,  et  ils  ont  forgé  des 
maux  imaginaires.  De  telles  rêveries  doivent  main- 
tenant être  abandonnées  aux  amateurs  du  mer- 
veilleux et  aux  empiriques.  jj 

Les  diverses  parties  de  la  verge  et  du  scrotum 
peuvent  être  atteintes  d'ulcères  ;  on  les  observe 
cependant  plus  souvent  sur  la  muqueuse  qui  ta- 
pisse le  prépuce,  et  notamment  sur  le  filet,  et  au- 
dessous  de  la  couronne  du  gland:  soit  parceque 
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ces  parties  sont  disposées  de  manière  à  receler  plus 
facilement  le  corps  irritant  qui  détermine  quelque- 
fois l'inflammation  ;  soit  parceque  l'une  est  sujette 
à  se  déchirer  pendant  l'acte  du  coït,  et  que  l'autre 
contient  dans  son  épaisseur  une  grande  quantité 
de  follicules  muqueux,  disposition  qui  est  favora- 
ble au  développement  des  ulcères,  comme  le  prou- 
ve la  fréquence  de  ceux-ci  dans  le  caecum  et  le 
colon ,  et  leur  rareté  dans  les  intestins  grêles  qui 
sont  moins  abondamment  pourvus  de  follicules 
muqueux  que  les  gros  intestins. 

Toutes  les  causes  capables  de  donner  lieu  à  l'irri-      Causes, 
tation  des  organes   génitaux  peuvent  occasioner 
des  ulcères.  Ainsi,  la  déchirure  du  filet;  les  exco- 
riations du  gland  ou  du  prépuce;  les  fissures  opé- 
rées par  l'extension  du  prépuce,  dont  l'orifice  .se 
trouve  trop  étroit,  ou  par  l'obstacle  mis  à  l'intro- 
duction de  la  verge  dans  le  vagin  ,  par  un  poil  ou 
tout  autre  corps  étranger  ;  l'acrimonie  de  la  matière 
caséiforme  sécrétée  par  les  follicules  sous-balani- 
ques;  le  froissement  de  la  verge  pendant  un  con- 
grès avec  une  personne  vierge  ou  récemment  dé- 
florée; l'acte  du  coït  trop  souvent  et  trop  long- 
temps exercé  ,   même    avec   une    femme   saine  ; 
la  masturbation  répétée  ;  la  fréquentation  d'une 
femme  qui  a  ses  règles  ou  qui  les  avait  récemment, 
qui  est  malpropre,  ou  qui  est  atteinte  d'une  vagi- 
nite chronique  ou  leucorrhée  ;  l'immersion  de  la 
verge  en  érection  'dans  un  liquide  froid  ;  l'appli- 
cation de  caustiques;   les  injections   de  liquides 
irritants  dans  la  cavité  prépuciale;  le  contact  des 
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matières  sécrétées  par  la  muqueuse  urétliraîe  en- 
flammée ,  ou  l'extension  de  cette  inflammation  ;  le 
contact  du  pus  ou  des  mucosités  sécrétées  par  les 
organes  génitaux  enflammés  et  ulcérés  de  la  femme- 
rextension  d'une  irritation  herpétique  ou  psorique, 
et  la  suppression  brusque  d'un  exanthème  ;  les 
sympathies  mises  en  jeu  par  la  muqueuse  gastro- 
intestinale ,  le  poumon  ou  le  système  fibro-muscu- 
laire,îrrités;  l'usage  prolongé  du  mercure,  etc.,  etc., 
peuvent  déterminer  une  irritation  ulcéreuse.  Lors- 
qu'une déchirure  ,  une  excoriation  ou  une  fissure 
ont  été  opérées,  la  partie  altérée  s'enflamuje  ,  de- 
vient blanchâtre,  et  est  successivement  érodée. 
Dans  les  autres  cas  voici  ce  qui  arrive  ordinaire- 
ment: sur  les  tégumentè  de  la  verge,  il  se  forme 
un  petit  bouton  rougeâtre,  pt)intu  ,  qui  se  crève  à 
son  extrémité,  s'enflamme  et  se  recouvre  d'une 
petite  croûte  jaune  ou  noirâtre.  Celle-ci  s'épaissit 
chaque  jour  par  l'addition  du  fluide  onctueux  qui 
est  sécrété  par  la  partie  malade  et  finit  par  tom- 
ber; tantôt  elle  est  remplacée  par  une  nouvelle 
croûte-;  tantôt,  au  contraire,  il  ne  s'en  forme  plus. 
La  surface  ulcérée  se  montre ,  tantôt  couverte  d'une 
matière  jaunâtre,  épaisse  ou  blanche,  albumi- 
neuse;  tantôt  rouge,  granuleuse:  son  centre  est 
quelquefois  creux,  excavé;  mais  plus  souvent  il 
est  plus  élevé  que  la  circonférence,  fongueux.  La 
base  de  l'ulcère  devient  dure  ,  ainsi  que  les  bords, 
si  l'irritation  persiste  pendant  un  certain  temps , 
ou  si  elle  est  aggravée  par  l'application  de  topiques 
irritants. 
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Sur  la  muqueuse ,  on  observe  souvent  après 
Tacte  du  coït  un  peu  de  tuméfaction  et  de  rou- 
geur ;  la  partie  est  plus  sensible  que  de  coutume. 
Cette  irritation  peut  se  dissiper  entièrement,  et 
Tindividu  être  entièrement  guéri;  mais  il  arrive 
quelquefois  qu'elle  persiste  dans  quelques  points. 
Dès  lors  on  remarque  que  la  partie  reste  plus 
rouge ,  douloureuse  au  contact ,  et  se  couvre  bien- 
tôt d'une  petite  vésicule  rougeâtre  ;  celle-ci  blan- 
chit à  son  sommet,  se  crève,  et  laisse  à  nu  une 
surface  qui ,  tantôt  est  rouge ,  analogue  à  celle  que 
formerait  une  mouche  ëpispastique ,  et  tantôt 
blanche,  comme  laiteuse.  L'inflammation  faisant 
des  progrès,  la  partie  est  érodée,  l'ulcère  se  forme, 
il  s'étend,  et  acquiert  une  étendue  plus  ou  moins 
considérable.  Il  faut  donc  un  certain  temps  pour 
que  l'inflammation  ait  opéré  la  formation  d'un 
ulcère  ;  et  ce  serait  commettre  une  grande  erreur 
que  de  ne  faire  dater  la  lésion  que  du  jour  où  elle 
est  opérée  ,  et  de  dire  que  pendant  les  jours  qui 
l'ont  précédée  le  virus  est  resté  dans  un  état  d'incu- 
bation. Le  fluide  que  contiennent  les  vésicules  dont 
nous  avons  parlé  est  accusé  par  plusieurs  auteurs 
d'éroder  les  parties  sous-jacentes ,  et  d'être  la 
cause  de  l'extension  de  l'irritation  ;  mais  c'est  à 
tort.  L'ulcère  est  formé  par  la  même  irritation  qui 
a  donné  lieu  à  lexhalation  du  liquide;  et  l'opinion 
de  ces  médecins  est  aussi  peu  fondée  que  le  serait 
celle  des  personnes  qui  attribueraient  l'inflamma- 
tion quelquefois  profonde  du  derme  occasionée 
par  uu  emplâtre  ëpispastique  5  à  la  sérosité  qui  est 
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exhalée    et    contenue  dans   la  grosse    ampoule 
qu'on  observe  à  la  levée  du  vésicatoire. 

La  forme  des  ulcères  n'est  point  constante.  Elle 
varie  ,  suivant  la  manière  dont  ils  ont  été  formés  , 
suivant  le  siège  qu'ils  occupent ,  et  suivaift  l'in- 
tensité et  la  durée  de  l'inflammation.  Au  sommet 
du  prépuce,  ils  sont  quelquefois  linéaires,  d'autres- 
fois  ronds  ou   ovalaires.    Sur  le   frein,   ils  sont 
ronds  ou  alongés;  au-dessous  du   gland,  ils  sont 
ordinairement  ronds  ou  ovalaires  à  leur  origine , 
mais  plus  tard  ils  deviennent  irréguliers.  Sur  le 
gland,  ils  présentent  des  formes  diverses,  et,  en  gé- 
néral, ils  sont  irréguliers.  Leur  aspect  varie  beau- 
coup aussi.  Sur  le  gland ,  ils  présentent  ordinaire- 
ment des  bords  minces,  sans  dureté,  la  base  sans 
callosités, le  centre,  granuleux,  rougeâtre,  excavé, 
quelquefois  recouvert  d'une  couenne  blanche  ou 
d'un  gris  sale,  rarement  plus  élevé  que  la  circonfé- 
rence, et  fongueux.  Sur  le  prépuce ,  ils  sont  tantôt 
recouverts  dans  le  centre  d'une  couenne  blanche, 
tenace,  excavés,  durs  sur  leurs  bords  et  vers  leur 
base  ,  coupés  à  pic,  ce  qui  arrive  lorsque  ce  sont 
surtout  des  follicules  sébacés  qui  sont  tuméfiés  _, 
vu  que  leurs  parois  gonflées  forment  les  bords  de 
l'ulcère  ;  tantôt  ils   sont  minces  sur  les  bords  , 
pâles  ou  rosés ,  fongueux  au  centre ,  sans  dureté 
à  la  base.  Les  uns  sont  recouverts  d'une  matière 
caséiforme,  assez  semblable  à  celle  que  contiennent 
les  tubercules  légèrement   ramollis  ;  les  autres , 
d'une  matière  opaline ,  comme  gélatineuse  ,  par- 
semée de  petites  taches  rouges ,  de  manière  à  for- 
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mer  une  espèce  de  sablé;  ceux-ci,  d'une  couenne 
épaisse  adhérente ,  grisâtre ,  analogue  à  la  couenne 
inflammatoire  observée  quelquefois  sur  le  sang; 
ceux-là  sont  rosés,  ou  rouges,  et  ne  présentent 
aucune  couenne.  Tantôt  leur  surface  est  unie , 
plane;  tantôt  elle  est  inégale ,  parcourue  de  brides. 
Il  en  est  qui  sont  très  douloureux ,  qui  étendent 
sans  cesse  leurs  limites  et  occasionent  en  peu 
de  temps  des  pertes  de  substance  étendues;  tan- 
dis que  d'autres,  au  contraire  ,  sont  indolents  , 
fongueux,  stationnaires.  Il  en  est  qui  suppurent 
abondamment  et  qui  pourraient  faire  croire  à 
l'existence  d'une  uréthrite,  lorsque  le  gland  ne  peut 
pas  être  mis  à  découvert ,  tandis  que  d'autres 
exhalent  une  très  petite  quantité  de  pus.  Ces  dif- 
férences peuvent  être  remarquées  successivement 
sur  le  même  ulcère,  ou  en  même  temps  chez  un 
individu  qui  en  présente  plusieurs.  Il  peut  exister 
un  seul  ulcère ,  comme  il  peut  y  en  avoir  deux , 
quatre,  six,  huit,  et  même  vingt  ou  trente.  J'ai 
vu  des  individus  qui  en  présentaient  le  gland 
et  le  prépuce  tout  couverts.  Quelquefois  il  en 
existe  au  sommet  du  prépuce  un  nombre  suffi- 
sant pour  donner  lieu  à  une  espèce  de  couronne 
radiée,  irréguhère ,  et  à  un  resserrement  tel 
des  tissus  affectés,  par  suite  de  l'engorgement 
de  la  base  des  ulcères,  que  le  gland  ne  peut  plus 
être  mis  à  découvert.  Il  n'est  pas  rare  d'en  voir 
une  double  ceinture  au-dessous  de  la  base  du 
gland.  Quelquefois  il  s'en  développe  de  nouveaux  à 
mesure  que  d'autres  se  dissipent ,  et  on  en  voit  qui 
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s*ëtendent  d  un  côté  à  mesure  qu'ils  guérissent  de 
l'autre.  Les  ulcères  peuvent  être  bénins  ou  malins. 
Les  premiers  sont  bornés  à  une  petite  surface , 
peu  douloureux,  lents  dans  leurs  progrès,  et  se 
dissipent  avec  assez  de  facilité  par  l'usage  des 
topiques  émollients,  ou,  dans  quelques  cas,  par 
de  légers  stimulants.  Les  malins  sont  ceux  qui 
ont  un  caractère  rongeur  ,  qui  sillonnent  les  par- 
ties et  en  endommagent  une  grande  étendue, 
ou  qui  étendent  rapidement  leurs  progrès,  en 
creusant  et  érodant  toujours.  Ils  sont  ordinaire- 
ment douloureux,  longs  à  guérir,  et  quelquefois 
suivis  d'accidents  plus  ou  moins  graves.  Les  ulcè- 
res qui  sont  bénins  d'abord  peuvent  devenir  ma- 
lins par  suite  des  applications  intempestives  de 
caustiques  ou  d'irritants  quelconques  ,  par  suite 
d'éearts  de  régime,  et  par  l'usage  des  préparations 
mercurielles.  De  même ,  les  malins  deviennent 
bénins  s'ils  sont  attaqués  par  les  aotiplilogistiques 
énergiquement  administrés. 

Durée.  La  durée  des  ulcères  est  en  général  subordon- 

née à  leur  étendue,  à  leur  siège,  à  l'intensité  de 
l'irritation,  aux  idiosyncrasies  individuelles,  au 
traitement  qu'on  emploie  et  aux  habitudes  des 
malades.  Ceux  qui  sont  placés  dans  le  canal  de 
i'urèthre  ,  ou  vers  son  extrémité,  sont  ordinaire- 
ment fort  longs  à  guérir,  vu  que  l'urine  qui  les 
•touche  sans  cesse  les  irrite  et  les  entretient. 

iagnottic.  ^^  diagnostic  est  difficile  dans  les  cas  d'ulcères 
du  canal  de  I'urèthre.  Rien  alors  n'est  capable  de 
donner  une  conviction  parfaite.  Il  l'est  aussi  quel- 
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quefois  lorsque  des  ulcères  existent  à  la  base  du 
gland,  et  que  le  prépuce  est  tuméfié  et  rétréci  :  hors 
ces  cas,  il  ne  s'af];itquedevoir,  pourreconnaîirela 
maladie.  Les  médecins  qui  adm^ettent,  et  des  ulcères 
syphilitiques,  et  des  ulcères  qui  ne  le  sont  pas,  quoi- 
que prod  uits  par  le  même  acte  et  placés  sur  le  même 
organe,  ont  fait  de  nombreux  efforts  pour  établir 
entre  eux  quelque  différence  ;  mais  ils  ont  été  in- 
fructueux; et  comme  nous  l'avons  prouvé  ample- 
ment ,  leurs  tentatives  n'ont  servi  qu  a  faire  ressortir 
davantage  la  futilité  de  la  théorie  qu'ils  défendent. 

Le  pronostic  doit  être  porté  peu  fâcheux ,  en  gé- 
néral. A  l'aide  d'un  traitement  rationnel ,  en  effet,  on 
parvient  presque  toujours  à  entraver  le  développe- 
ment des  ulcères,  et  à  opérer  leur  guérison.  Ce- 
pendant il  est  certains  cas  où  l'intensité  de  la 
phlegmasie ,  la  rapidité  de  ses  progrès ,  l'altéra- 
tion profonde  du  gland ,  la  perforation  du  canal 
de  Turèthre,  la  gangrène  ou  la  pourriture  d'hôpi- 
tal ,  les  phénomènes  généraux ,  etc.  ,  doivent  rem- 
brunir le  pronostic  :  on  doit  le  porter  d'autant  plus 
favorable,  que  l'inflammation  est  moins  étendue 
et  moins  vive ,  et  que  le  malade  exécute  plus  sé- 
vèrement les  prescriptions  qui  lui  sont  faites. 

Les  ulcères  du  canal  de  Turèthre  peuvent  donner 
lieu  à  des  brides  et  à  des  rétrécissements  du  canal. 
Ceux  du  gland  peuvent  altérer  profondément  cet 
organe  et  le  détruire  en  partie  ou  en  totalité.  Ils 
peuvent  pénétrer  jusqu'au  canal  de  l'urèthre,  le 
perforer  et  donner  lieu  à  un  hjpospadias.  Ceux 
du  filet  rongent  ordinairement  ce  repli  et  le  dé- 
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truisent  entièrement,  ou  bien  laissent  des  brides 
minces  qu'il  est  quelquefois  nécessaire  de  couper. 
Ceux  de  Textrémité  supérieure  du  prépuce  s'ac- 
compagnent souvent  d'un  endurcissement  de  leur 
base,  et  d'un  rétrécissement  de  l'orifice  prépucial , 
tel  que  la  dénudation  du  gland  est,  sinon  tout-à- 
fait  impossible,  du  moins  fort  difficile,  et  sou- 
vent accompagnée  de  déchirures  et  de  douleurs. 
Si  le  gland  est  découvert  avec  effort,  le  prépuce, 
qui  avait  été  distendu,  revient  sur  lui-même, 
exerce  une  compression  forte  à  la  base  du  gland, 
et  donne  lieu  au  développement  des  accidents  dont 
nous  parlerons  à  l'article  du  paraphimo*ôis. 

Les  ulcères  placés  à  la  base  du  prépuce  dé- 
truisent quelquefois  la  muqueuse ,  s'étendent  au 
tissu  sous-muqueux  et  pénètrent  dans  quelques 
cas  jusqu'à  la  base  de  la  verge,  en  détachant  des 
corps  caverneux  le  tissu  cellulaire,  de  sorte  que  la 
verge  entière  peut  être  découverte  par  le  renver- 
sement de  ses  téguments  ;  fort  souvent  ils  donnent 
lieu  à  Tépaississement  de  la  base  du  prépuce,  qui 
devient  dur,  comme  cartilagineux,  et  forme  une 
espèce  d'anneau  solide  autour  du  gland.  Le  tissu 
cellulaire  qui  se  trouve  placé  entre  la  muqueuse 
prépuciale  et  les  téguments  partage  quelquefois 
l'inflammation  de  la  muqueuse ,  et  exhale  du  pus. 
^'autres  fois  il  se  gangrène,  se  détache  par  lames 
ou  lambeaux,  et  laisse  à  nu  la  peau  ,  qui  est  quel- 
quefois perforée  elle-même.  La  gangrène  et  la  pour- 
jiture  d'hôpital  peuvent  atteindre  les  ulcères  de  ces 
diverses  parties ,  et  devenir  la  cause  de  destructions 
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profondes.  Le  gland  et  la  verge  entière  ont  été 
quelquefois  détruits  par  elles.  Des  hémorrhagies 
graves,  des  destructions  irrégulières  du  prépuce, 
des  fistules  urinaires ,  etc. ,  en  sont  aussi  quelque- 
fois les  résultats.  Dans  des  cas  moins  graves,  on 
observe  souvent ,  en  même  temps  que  des  ulcères 
du  gland  ou  du  prépuce,  un  œdème  prononcé  des 
téguments  de  la  verge,  qui  sont  tuméfiés,  trans- 
parents, ou  rouges,  douloureux  ;  les  vaisseaux 
lymphatiques  qui  rampent  à  la  surface  de  la  verge 
se  tuméfient,  forment  des  cordes  noueuses,  qui 
s'étendent  quelquefois  jusqu'à  des  ganglions  in- 
guinaux engorgés,  ou  qui  se  réunissent  à  la  base 
de  l'organe  et  y  forment  des  tumeurs  plus  ou 
moins  dures,  douloureuses,  qui  arrivent  souvent 
à  suppuration.  L'irritation  retentit  souvent  aux 
ganglions  de  laine  et  forme  des  bubons;  au  canal 
de  l'urèthre ,  et  occasione  du  prurit ,  de  la  douleur 
dans  l'émission  des  urines,  et  quelquefois  l'uié- 
tlirite;  à  la  muqueuse  digestive  ,  et  occasione  son 
irritation,  qui  est  caractérisée  parla  soif,  la  rougeur 
ou  la  sécheresse  de  la  langue ,  ou  l'augmentation 
de  la  sécrétion  muqueuse  de  sa  surface,  l'inappé- 
tence, la  céphalalgie,  et  si  elle  est  intense  ,  par  la 
fièvre.  Cette  dernière  complication  est  souvent  fort 
grave  ,  vu  que  les  sympathies  que  met  en  jeu  la 
surface  irritée  retentissent  aux  organes  génitaux, 
augmentent  leur  inflammation,  et  quelquefois  oc- 
casionent  le  développement  de  la  pourriture  d'hô- 
pital ou  de  la  gangrène. 

Lorsque  l'irritation  des  organes  génitaux  se  pro- 
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longe  pendant  long-temps ,  elle  donne  quelquefois 
Ifea  à  une  petite  fièvre  continue ,  qui  est  suivie  du 
marasme .  et  même ,  dans  quelques  cas  rares,  à  la 
vérité ,  de  la  mort.  Cette  irritation  peut  enfin  don- 
ner lieu  à  l'altération  des  parties  avec  lesquelles 
sympathisent  les  organes  malades,  telles  que  la 
muqueuse  ocuîo-nasale,  ou  pbaryngo-buccale,. la 
marge  de  Tanus ,  l'enveloppe  cutanée ,  les  systèmes 
fibro-musculaire  et  osseux,  ou  seulement  exciter 
ces  parties  et  les  prédisposer  à  l'irritation ,  de 
manière  a  ce  que  celle-ci  se  développe  à  une  époque 
plus  ou  moins  éloip:iiée,  sous  l'inlluence  de  causes 
excitantes  diverses.  Ce  sont  ces  phénomènes  mor- 
bides qu'on  ^appelle  à  tort  constitutionnels,  et 
qu'on  attribue  à  un  virus  circulant  dans  la  masse 
du  sang. 
Traitenicnt.  j^g  temps  n'cst  plus  011  les  médecins  procla- 
maient hardiment  que  sans  le  mercure  on  ne 
peut  pas  obtenir  une  cure  radicale  des  ulcères,  et 
que  jamais  ils  ne  se  dissipent  spontanément.  Les 
observations  des  médecins  anglais  et  les  nôtres 
démontrent,  de  la  manière  la  plus  concluante, 
que  les  ulcères  vénériens  n'ont  rien  de  spécifique, 
qu'ils  sont  produits  par  unephlegmasie  ordinaire, 
et  qu'ils  doivent  être  attaqués  par. des  moyens 
non  spécifiques  ;  l'étendue  et  l'intensité  de  l'irrita- 
tion doivent  seules  être  prises 'en  considération. 

Au  début  de  la  maladie  ,  lorsque  la  muqueuse 
est  rouge,  tuméfiée  ,  douloureuse ,  on  réussit  quel- 
quefois à  prévenir  le  développement  des  ulcères , 
en  faisant  prendre  des  bains  de  verge  dans  des 
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décoctions  émollientes ,  blanchies  par  le  sous-açq- 
tate  de  plomb  liquide:  on  réussit  même  quelque- 
fois, lorsque  les  petites  vésicules  qui  précèdent 
l'érosion  des  tissus  sont  formées,  en  recouvrant  la 
.partie  de  neige  ou  de  glace  ;  mais  on  doit  avoir  le 
soin ,  quand  on  recourt  à  ce  moyen  ,  d'envelopper 
les  bourses  de  cataplasmes  émollients ,  ou  mieux 
encore,  de  les  exposer  aux  vapeurs  chaudes  élevées 
d'une  décoction  de  plantes  émollientes  ,  sans  quoi 
on  pourrait  donner  lieu  à  une  métastase  de  l'irri- 
tation sur  les  testicules  ou  sur  l'urèthre.  L'eau  de 
chaux  ,  la  solution  de  sulfate  de  cuivre  ou  d'alu- 
mine, le  nitrate  d'argent,  ont  été  conseillés  à 
celte  époque  ;  mais,  quoique  souvent  efficaces, 
ces  moyens  doivent  être  employés  avec  réserve 
et  prudence,  vu  que  l'irritation  qu'ils  produisent 
s'ajoute  quelquefois  à  celle  qui  existe ,  active  le 
développement  de  l'ulcère,  et  détermine  la  tumé- 
faction sympathique  d'un  ou  plusieurs  ganglions 
inguinaux. 

Il  est  des  moyens  généraux  qui  sont  constam- 
ment utiles  dans  la  première  période  des  ulcères, 
quelle  que  soit  l'intensité  de  la  phlegmasie,  et  qui , 
dans  les  cas  où  celle-ci  est  légère  ,  suffisent  sou- 
vent pour  opérer  une  cure  complète.  Ce  sont  les 
bains  répétés  de  la  verge ,  dans  les  décoctions  de 
feuilles  de  mauve,  de  graines  de  lin,  de  racines 
de  guimauve,  de  feuilles  de  jusquiame,  de  têtes 
de  pavots ,  eîc.  ,  dans  le  lait ,  ou  tout  simplement 
dans  l'eau  tiède  ;  les  injections  des  mêmes  liquides 
dans  la  cavité  du  prépuce,  lorsqu'il  y  a  phimosis; 
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les  boissons  tempérantes  ,  un  régime  léger,  le  re- 
pos, la  position  horizontale  et  l'observation  des 
préceptes  hygiéniques  que  nous  avons  tracés  en 
parlant  de  l'uréthrite. 

Lorsque  Tinilammation  est  vive .  lorsque  l'ul- 
cère est  profond,  dur  sur  ses  bords,  rapide  dans 
ses  progrès,  douloureux,  etc.,  ces  moyens  sont 
utiles ,  mais  ils  ne  sont  point  suffisants.  Les  émis- 
sions sanguines  sont  nécessaires  ;  la  saignée  locale 
obtenue  à  l'aide  des  sangsues  est  de  beaucoup 
préférable  à  la  saignée  générale.  Celle-ci  n'est 
réellement  nécessaire  que  lorsque  le  système  san- 
guin a  été  sympathiquement  irrité,  lorsqu'il  y  a 
trouble  général  des  fonctions  et  forte  fièvre.  Dans 
les  autres  cas ,  quelque  intenses  que  soient  les 
douleurs ,  quelque  rapides  que  soient  les  progrès 
de  l'ulcère ,  les  sangsues  sont  presque  toujours 
suffisantes;  on  les  applique  en  nombre  propor- 
tionné à  l'étendue  et  à  l'intensité  de  la  phlegmasie  ; 
ainsi,  deux  ,  trois,  quatre  ou  six  au  plus  sont  suf- 
fisantes pour  les  ulcères  du  gland  ou  de  la  base  du 
prépuce,  tandis  qu'il  en  faut  douze,  quinze  et 
même  vingt ,  dans  le  cas  de  phlegmasie  des  tégu- 
ments de  la  verge,  et  une  seule  pour  l'ulcère  de 
l'extrémité  du  canal  urétbral.  On  réitère  ces  appli- 
cations aussi  souvent  que  l'exige  l'état  du  ma- 
lade, en  ayant  soin  ,  chaque  fois,  de  favoriser  l'é- 
coulement du  sang  à  l'aide  des  bains  émollients  , 
ou  des  cataplasmes  si  la  partie  malade  se  prête  à 
leur  application;  on  doit  avoir  l'attention  de  les 
placer  au  centre  ou  sur  les  bords  de  l'ulcère,  ou 
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du  moins  aussi  près  de  lui  qu'il  est  possible.  Les 
applications  faites  à  la  base  de  la  verge ,  à  la  face 
interne  des  cuisses  ou  au  périnée ,  remplissent  ra- 
rement l'objet  qu'on  se  propose.  A  l'aide  des  sang- 
sues, on  borne  les  progrès  des  ulcères  rongeurs,  on 
dissipe  les  callosités,  on  fait  disparaître  la  couenne 
du  centre,  on  tarit  la  source  de  la  suppuration 
et  on  fait  succéder  à  une  surface  hideuse ,  une 
couleur  rosée  uniforme ,  précurseur  de  la  gué- 
rison.  Par  elles  on  prévient  le  développement  de 
la  gangrène  ou  de  la  pourriture  d'hôpital  ;  on  s'op- 
pose à  la  destruction  du  gland ,  à  la  perforation 
du  canal  de  l'urèthre;  on  calme  les  douleurs 
comme  par  enchantement ,  et  on  rend  au  malade 
le  calme ,  le  repos  et  l'espérance  fondée  d'une  gué- 
rison  prochaine  et  solide;  il  n'y  a  pas  de  calmant 
ni  de  spécifique  comparable  à  celui-là. 

Les  lotions  et  les  boissons  narcotiques  peuvent 
être  quelquefois  utiles  et  favoriser  la  guérison  ; 
mais  seules,  elles  sont  impuissantes  et  quelquefois 
même  nuisibles.  Les  ulcères  de  la  verge  ne  doi- 
vent pas  être  recouverts  de  charpie  ,  et  encore 
moins  d'extraits  de  ciguë ,  d'extraits  de  jusquiame, 
d'onguents  digestifs ,  suppuratifs  ,  résolutifs  ou 
autres;  tous  ces  topiques  ajoutent  à  l'irritation  et 
aggravent  le  mal ,  loin  de  remplir  le  but  que  se 
proposent  les  médecins  qui  en  font  usage.  Ce  n'est, 
je  crois,  que  lorsqu'on  veut  prévenir  une  adhé- 
rence vicieuse  entre  le 'gland  et  le  prépuce,  ou 
lorsque  l'ulcère  est  placé  de  manière  à  être  exposé 
aux  frottements  des  vêtements,  qu'on  doit  per- 
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mettre  de  placer  à  sa  surface  un  peu  de  charpie 
mollette  enduite  de  cérat  frais. 

Les  ulcères  malins ,  attaqués  avec  activité  par 
les  moyens  que  nous  venons  d'énumérer,  se  gué- 
rissent ordinairement  avec  assez  de  rapidité.  Quel- 
quefois cependant  ils  restent,  au  bout  d'un  cer- 
tain temps,  stationnaires 5  et  on  est  obligé,  pour 
activer  la  cure,  de  recourir  à  l'emploi  de  légers 
stimulants.  Il  en  est  de  même  de  certains  ulcères 
bénins ,  et  surtout  de  ceux  dont  le  centre  est  plus 
élevé  que  la  circonférence  ,  ou  qui  ont  leur  sur- 
face recouverte  d'une  couche  de  matière  lympha- 
tique ,  caséiforme.  Les  lotions  avec  la  solution  de 
sulfate  de  cuivre  '  ou  d'alumine  m'ont  paru  les 
plus  propres  à  produire  ia  légère  stimulation  qui  . 
est  nécessaire.  On  peut  employer  encore  l'eau  vé- 
géto-minéraie  "*,  la  solution  de  sublimé  ^,  celle 
de  nitrate  d'argent,  ou  de  potasse  caustique,  l'eau 
de  chaux,  l'eau  phagédénique,  le  caiomélas  ,  l'on- 
guent napolitain  ,  le  nitrate  de  mercure  ,  l'on- 
guent égyptiac  ,  le  basilicum ,  l'onguent  digestif, 


»  Sulfate  de  cuivre 5  /b  j. 

Eau  distillée. = 3  vj. 

Od  touche  les  ulcères  trois  ou  quatre  fois  par  jour  avec  ua  pinceau 
de  charpi  trempée  dans  cette  solution.  Si  allé  irrite  trop ,  on 
ajoute  une  plus  grande  quantité  d'eau,  mais  cela  est  rarement 
nécessaire.  Le  sulfate  acide  d'alumine  ou  de  zinc  peut  reài placer 
le  sulfate  de  cuivre. 

•  Acétate  de  plomb  liquide 3  j. 

Alcool J  j. 

Eau  commune »..«....« »    3  viij» 

î  Sublimé  corrosif. gr.  vii|. 

Ëaii  distillée. %  fiij» 
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le  vin  aromatique,  et  autres  moyens  qui  ont  été 
conseillés  par  les  auteurs,  en  a3Mnt  le  soin  de  pro- 
portionner leur  activité  au  degré  d'indolence 
de  rulcère ,  et  en  cessant  leur  usage  aussitôt  que 
la  surface  devient  d'un  rouge  vif,  douloureuse, 
ou  que  les  bords  deviennent  plus  durs  qu'ils  ne 
Tétaient.  Si  leur  application  était  suivie  d'un  de- 
gré d'excitation  trop  élevé ,  il  faudrait  en  tempérer 
l'effet  par  les  émollients,  et  même  par  les  saignées 
locales  dans  quelques  cas. 

Les  caustiques  qui  sont  employés  d'une  manière 
générale  par  quelques  praticiens,  doivent  le  plus 
ordinairement  être  rejetés  du  traitement  des  ul- 
cères. Ce  n'est  qu'au  début  de  la  maladie  qu'ils 
peuvent  quelquefois  opérer  une  cure  rapide.  Plus 
tard,  ils  augmentent  la  phiegmasie,  étendent  les 
bornes  de  l'ulcère ,  rendent  ses  bords  durs ,  cal- 
leux, déterminent  des  douleurs  quelquefois  vives, 
et  donnent  lieu  à  des  accidents  locaux  et  sym- 
pathiques. On  trouve  dans  les  ouvrages  de  Terras, 
de  M.  Lagneau  et  de  beaucoup  d'autres  écrivains, 
des  exemples  du  danger  de  cette  pratique.  Pour 
qu'ils  pussent  être  utiles ,  les  caustiques  devraient 
déterminer  une  perte  de  substance  considérable 
et  agir  comme  la  gangrène  ,  à  la  suite  de  laquelle 
on  observe  quelquefois  une  guérison  rapide  ;  mais, 
outre   que  l'on  courrait  des  risques   à  tenter   ce 
moyen  douloureux,  on  doit  l'abandonner  par  cette 
raison  toute  simple,  qu'à  l'aide  des  sangsues  et 
des  émollients ,  on  peut  ramener  à  leur  état  nor- 
mal les  tissus  engorgés ,  altérés  ,  et  opérer  une 
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guérison  plus  facile  et  plus  sûre.  La  pierre  infer- 
nale employée  d'une  manière  superficielle  n'agit 
que  comme  un  stimulant  ordinaire ,  et  ses  effets 
quelquefois  favorables  ne  doivent  pas  être  invoqués 
en  faveur  des  caustiques.  Répétons  sans  cesse 
que  les  callosités,  les  engorgements,  les  couennes 
grises  ou  jaunes,  etc.,  sont  des  produits  de  l'irri- 
tation ,  et  que  l'indication  première  et  essentielle 
est  de  la  détruire. 

Lorsque  les  ulcères  des  organes  génitaux  sont 
sur  le  point  de  guérir,  on  remarque  que  la 
couenne  du  centre  disparaît,  et  qu'ils  deviennent 
rosés,  pâles;  leurs  bords  s'affaissent,  les  duretés 
se  dissipent,  le  centre  se  dessèche,  et  la  cicatrice 
se  forme.  Sur  les  ulcères  linéaires,  alongés,  on 
observe  une  petite  pellicule  qui  semble  pro- 
duite par  la  dessiccation  de  leur  surface,  et  qui 
bientôt  paraît  attirer  les  bords  l'un  vers  l'autre. 
Lorsque  l'ulcère  est  rond ,  ou  il  se  forme  des  bour- 
geons* charnus  au  centre,  qui  se  recouvrent  d'une 
pellicule  qui  de  là  s'étend  à  la  circonférence ,  ou 
bien ,  ce  qui  est  le  plus  ordinaire ,  la  cicatrice 
commence  vers  les  bords  ,  et  s'étend  au  centre , 
soit  par  rayons  ,  soit  circulairement.  Sur  les  ulcè- 
res profonds  du  gland ,  des  bourgeons  charnus 
se  développent ,  remplissent  le  vide  et  se  couvrent 
d'une  pellicule  grisâtre.  Mais  le  plus  souvent  il 
reste  une  perte  de  substance ,  et  la  partie  déprimée 
conserve  une  couleur  ardoisée.  Sur  les  téguments 
de  la  vergé  il  se  forme  souvent  une  croûte ,  sous  la- 
quelle se  fait  la  cicatrice.  Lorsque  Tulcère  est  ex- 
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cave ,  la  cicatrice  est  blanche ,  et  pendant  long- 
temps on  peut  reconnaître  la  dimension  qu'avait 
celui-ci.  Il  se  forme  quelquefois  une  adhérence 
vicieuse  entre  le  gland  et  le  prépuce ,  ce  qui  en- 
traîne une  gêne  considérable  dans  Tacte  du  coït  j 
et  quelquefois  des  déchirures. 

L'emploi  des  révulsifs  peut-il  être  utile  contre  les 
ulcèresPSans  doute,  dans  quelques  cas;  mais  ils  sont 
rares ,  et  ce  serait  commettre  une  erreur  préjudicia- 
ble aux  malades  que  de  croire  qu'ils  sont  indispen- 
sables. Toutes  les  fois  que  l'irritation  est  vive ,  les 
révulsifs  seraient  dangereux  et  ajouteraient  à  la  ma- 
ladie. Ils  sont  également  dangereux  chez  les  per- 
sonnes qui  sont  très  irritables  et  qui  ont  quelque 
altération  des  viscères  digestifs,  surtout  s'ils  sont  dé- 
posés sur  la  muqueuse  qui  tapisse  ces  organes..  En 
général,  toutes  les  fois  qu'on  peut  opérer  la  cure  par 
des  moyens  locaux  j  il  est  indiqué  de  se  borner  à  leur 
usage;  et  souvent,  loin  de  laisser  une  disposition 
aux  récidives  ,  comme  on  le  croit  à  tort ,  ce  trai- 
tement les  prévient,  en  dissipant  rapidement  l'ir- 
ritation ,  et  par  conséquent,  en  empêchant  que  la 
partie  ne  contracte  une  excitabilité  aussi  vive  que 
celle  que  la  longueur  du  traitement  par  les  ré- 
vulsifs lui  permet  d'acquérir.  Lorsque  des  ulcères 
sont  entretenus  par  une  irritation  chronique ,  en- 
tretenue elle-même  par  une  disposition  rhuma- 
tismale ou  herpétique  du  sujet,  les  bains,  les  bains 
de  vapeurs ,  les  frictions  aromatiques'de  la  peau , 
et  quelquefois  un  vésicatoire,  en  faisant  disparaître 
cet  état  morbide ,  agissent  aussi  d'une  manière 
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favorable  sur  les  ulcères.  Si  une  irritation  des 
voies  gastriques  les  entretient,  ce  qui  est  assez 
fréquent,  il  est  évident  que  les  moj'^cns  excitants 
qu'on  adresserait  à  la  muqueuse  digestive  aug- 
menteraient le  mal,  loin  de  le  diminuer,  et  don- 
neraient lieu  quelquefois  à  des  accidents  graves. 
Dans  le  cas  d'engorgements  chroniques  et  d'ul-^ 
cères  stationnaires  rebelles  aux  sangsues  ,  fort  sou- 
vent efficaces  contre  eux,  les  révulsifs  peuvent 
être  utiles.  La  révulsion  sur  la  peau  peut  être 
obtenue  à  l'aide  des  frictions  sur  la  face  interne 
des  cuisses  ou  au  périnée,  avec  la  poqimade  mercu- 
rielle  ou  stibiée  ,  la  pommade  d'hydrîodate  de  po- 
tasse ,  et  par  les  vésicatoires ,  les  bains  chauds  et 
les  bains  de  vapeurs.  Ces  premiers  moyens  agissent 
quelquefois  aussi  en  excitant  sympathiquement 
les  ulcères  ,  et  réveillant  l'action  engourdie  des 
tissus  altérés.  La  révulsion  sur  la  muqueuse  di- 
gestive peut  être  opérée  à  l'aide  des  boissons  amè- 
res,  des  purgatifs  légers ,  des  préparations  antimo- 
niales  ,  de  la  teinture  d'iode  ,  de  l'alcali  volatil  5  de 
la  liqueur  de  Yan-Svi^ieten  ,  etc.,  etc.  Mais,  pour  que 
l'effet  désiré  soit  obtenu  ,  il  est  nécessaire,  comme 
nous  l'avons  déjà  dit,  que  cette  membrane  soit  dans 
son  état  d'intégrité  ;  et  encore  faut-il  suspendre  l'u- 
sage de  ces  moyens  ou  les  varier  dès  que  l'on  s'aper- 
çoit qu'il  se  manifeste  des  signes  de  surirritation. 

Souvent,  après  la  guérison  d'un  ulcère,  on  en 
voit  revenir  un  autre,  et  successivement  plusieurs 
à  la  suite  les  uns  des  autres.  Gela  tient  souvent  à 
la  disposition  générale  du  sujet ,  et  c'est  en  ayant 
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égard  aux  lésions  organiques  qu'il  peut  présenter 
qu'on  peut  prévenir  ces  récidives.  Quant  à  la  dis- 
position à  l'irritation  que  conserve  la  partie  qui  a 
été  altérée  ,  on  peut  la  dissiper  en  donnant ,  à  la 
fin  du  traitement,  des  boissons  diaphorétiques  ou 
diurétiques,  quelques  bains  un  peu  chauds,  en  re* 
commandant  beaucoup  d'exercice,  et  en  prescri- 
vant un  régime  assez  peu  excitant  pour  qu'il  n'ir- 
radie pas  de  l'estomac  des  sympathies  capables 
d'exciter  les  organes  génitaux. 

Lorsque  ,  malgré  l'emploi  énergique  des  sang- 
sues, des  émollicnts,  des  opiacés,  on  n'a  pu 
parvenir  à  dissiper  la  phlegmasie  du  prépuce,  à 
calmer  les  douleurs  et  à  opérer  une  détente  suffi- 
sante pour  que  le  gland  puisse  être  mis  à  décou- 
vert, et  lorsque  la  matière  séreuse  ou  séropuru- 
lente  qui  sort  de  sa  cavité  annonce  une  altéra- 
tion des  organes  sous-jacents,  il  serait  imprudent 
d'attendre  plus  long-temps  pour  pratiquer  l'opéra- 
tion du  phimosis.  Il  faut  la  faire  aussitôt  et  at- 
taquer ensuite  par  les  moyens  convenables  la 
phlegmasie  du  gland  ou  de  la  muqueuse  prépu- 
ciale.  Si  le  gland  est  détruit  dans  une  grande 
étendue,  et  si  son  extrémité  paraît  ne  tenir 
que  par  quelques  filaments  légers,  il  faut  bien  se 
donner  de  garde  de  l'enlever.  On  doit  tacher  de 
conserver  le  plus  qu'on  peut  de  cet  organe  im- 
portant ;  et  souvent  on  y  réussit ,  soit  en  attaquai  t 
vivement  la  phlegmasie  ulcéreuse,  et  donnant  lieu 
par  là  au  développement  de  bourgeons  charnus, 
soit  en  facilitant  l'adhérence  de  la  partie  flottante 

43. 
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du  gland  avec  les    lambeaux  du  prépuce;  nous 
avons  cité  des  exemples  de  semblables  cures. 

Lorsque  l'ulcère  a  corrodé  les  parois  de  l'u- 
rèthre,  le  passage  de  l'urine  sur  la  surface  ma- 
lade détermine  des  douleurs  et  accroît  l'irri- 
tation. Il  serait  utile,  dans  ces  cas,  de  mainte- 
nir à  demeure,  dans  la  messie,  une  sonde  en 
gomme  élastique  ;  mais  la  gêne  et  les  douleurs 
qu'occasione  la  présence  de  ce  corps  étranger  sont 
souvent  telles  que  les  malades  ne  peuvent  le  con- 
server,  et  le  retirent  malgré  le  chirurgien.  Il  faut 
alors  leur  recommander  de  placer  un  petit  tampon 
de  charpie  ou  de  cire  molle  sur  l'orifice  fistuleux, 
pour  s'opposer  à  la  sortie  de  l'urine  par  là ,  au 
moment  où  l'excrétion  de  ce  fluide  s'opère  ;  ou 
bien  ,  pour  atténuer  l'effet  irritant  déterminé  par 
lui ,  de  plonger  la  verge  dans  un  vase  rempli  d'eau 
tiède ,  toutes  les  fois  qu'ils  veulent  satisfaire  le 
besoin  d'uriner.  Dans  les  cas  où  il  n'existe  pas  de 
douleurs  ,  et  où  des  bourgeons  charnus  recouvrent 
la  surface  de  l'ulcère ,  le  contact  de  l'urine  n'est 
ordinairement  pas  désavantageux  ,  la  cicatrisation 
en  est  même  quelquefois  activée. 

Dans  les  cas  où  le  tissu  cellulaire  du  prépuce  ou 
le  gland  tombent  en  gangrène ,  il  faut  s'abstenir 
sévèrement  des  excitants  internes  ou  externes. 
Seulement,  pour  dissiper  Fodeur  fétide  qui  existe 
quelquefois,  on  peut  bassiner  les  parties  gangre- 
nées avec  la  solution  de  chlorure  de  chaux  ou  de 
soude.  (Liqueur  de  M.  Labarraque.  )  On  doit  en- 
velopper les  parties  voisines  du  point  altéré  de  ca- 
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taplasmes  émollients  ou  de  linges  trempés  dans 
une  décoction  de  feuiiles  de  mauve  ou  de  graines 
de  lin  ,  et  on  prescrit  la  diète  et  des  boissons  adou- 
cissantes. Les  prétendus  antiseptiques  et  tous  les 
échauffants  que  la  routine  recommande  et  emploie 
contre  la  gangrène  _,  seraient  ici  défavorables  ,  sur- 
tout si,  comme  cela  arrive  assez  souvent,  l'irrita- 
tion des  voies  gastriques  en  est  la  cause  :  des  sang- 
sues à  lepigastre,  la  diète  et  les  émollients  sont , 
dans  ce  dernier  cas,  les  véritables  antiseptiques. 
Après  la  chute  des  eschares  ,  il  reste  ordinaire- 
ment une  belle  surface  rosée,  qui  marche  avec 
assez  de  rapidité  à  la  guérison;  mais  si  la  dispo- 
sition viscérale  reste  la  même ,  de  nouvelles  es- 
chares se  manifestent ,  ce  qui  forme  ce  qu'on 
appelle  des  chancres  exfoiiatifs. 

La  gangrène  de  la  base  du  prépuce  est  suivie 
quelquefois  de  la  formation  d'une  ouverture  par 
laquelle  sort  le  gland  ;  dans  ce  cas ,  il  est  néces- 
saire de  pratiquer  une  incision  qui  s'étende  jus- 
qu'au sommet  du  prépuce ,  en  partant  de  cette 
ouverture.  Dans  les  cas  où  la  gangrène  a  déformé 
le  prépuce  ,  et  produit  des  lambeaux  irréguliers , 
il  faut,  pour  faire  cesser  la  difformité  et  la  gêne 
qui  en  résulterait  pour  l'acte  du  coït,  exciser  les 
parties  déformées. 

Lorsqu'une  grande  étendue  de  la  yeï^e  a  été 
.  détruite,  il  arrive  quelquefois  qu'à  la  chute  des 
eschares    il   fie  manifeste  des  Lémorrhagies  par 
les  corps  caverneux.  Ces  hémorrhagies  sont  quel- 
quefois légères  et  peu   inquiétantes  ;    mais   elles 
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peuvent  être,  dans  quelques  cas ,  abondantes, 
opiniâtres  et  graves  :  pour  y  remédier,  il  faut 
introduire  une  sonde  dans  la  vessie  et  s'en  ser- 
vir comme  d'un  point  d'appui  pour  opérer  une 
compression.  On  recouvre  en  outre  la  surface  sai- 
gnante de  colophane  et  d'agaric.  Si  ces  moyens 
ne  suffisent  pas,  on  doit  recourir  au  cautère  ac- 
tuel; et  enfin,  si  ce  dernier  échoue ,  l'amputa- 
tion de  la  verge  derrière  la  partie  altérée  est  in- 
dispensable. • 

Si  le  canal  de  î'urèthre  ,  frappé  seul  de  la  gan- 
grène ,  présente  une  large  ouverture,  il  est  rare 
qu'on  parvienne  à  opérer  la  guérison  ;  cependant 
on  doit  tenter  la  chose.  Pour  cela,  on  introduit 
une  sonde  dans  la  vessie  ;  on  cautérise  les  bords 
de  l'orifice  fistuleux,  s'ils  sont  calleux,  et  à  la 
chute  des  eschares  on  rapproche  leurs  bords ,  à 
Faide  de  bandelettes  agglutinalives  et  d'un  ban- 
dage unissant. 

11  arrive  assez  souvent  qu'après  la  cicatrice  des 
ulcères  du  sommet  du  prépuce,  l'orifice  se  trouve 
rétréci  au  point  de  ne  pas  permettre  la  dénudaiion 
du  gland.  Des  bains  émoiiicnts  répétés  et  de 
petites  applications  de  sangsues  opèrent  la  des- 
truction des  engorgements  chroniques  qui  en  sont 
la  cause,  et  procurent  la  guérison.  Si  ces  moyens 
échouent ,  il  suffit  ordinairement  de  pratiquer  une 
incision  de  quelques  lignes  pour  opérer  un  débri- 
dement  suffisant. 

La  dureté  de  certaines  cicatrices ,  leur  sensibi- 
lité ,  leur  tendance  à  se  déchirer  ?  sont  attribuées  à 
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tort,  par  beaucoup  de  praticiens ,  à  la  présence  du 
"virus.  Ces  j)héiioinènes  ne  sont  que  des  produits 
d'une  irritation  chronique  ,  et  si ,  au  lieu  d  ecaus- 
tiques ,  de  mercuriaux,  on  employait  des  éniol- 
lients  et  quelques  sangsues,  on  les  verrait  se  dis- 
siper. Ces  mêmes  moyens  sont  efficaces  contre  les 
engorgements  comme  cartilagineux  de  la  partie-" 
du  prépuce  placée  sous  le  gland,  et  par  eux  , 
aidés,  dans  quelques  cas  rares  ,  des  frictions  avec 
la  teinture  d'iode,  j'ai  obtenu  de  nombreuses 
guérisons. 

Ambroise  Paré  et  quelques  autres  chirurgiens 
ont  regardé  l'union  du  gland  et  du  prépuce  comme 
irrémédiables,  parcequc,  disaient-ils,  il  est  im- 
possible de  la  faire  cesser  sans  faire  à  Fun  ou  à 
l'autre  une  blessure  dangereuse.  Fabrice  d'Acqua- 
pendente  a  reconnu  au  contraire  qu'on  peut  faire 
sans  danger  cette  opération,  qui  est  nécessaire,  en 
se  servant  du  manche  d'un  scalpel  fait  de  corne. 
Blegny  dit  l'avoir  faite  une  fois  avec  facilité  avec 
une  sorte  de  spatule  mince.  Pour  moi,  je  crois 
que  le  bistouri  est  préférable  ,  et  que,  pourvu  qu'il 
soit  dirigé  avec  lenteur  et  prudence ,  il  atteint 
parfaitement  le  but.  Je  m'en  suis  servi  trois  fois 
avec  le  plus  grand  succès.  Après  la  séparation 
des  parties,  on  place  entre  elles  des  plumaceaux 
de  charpie  enduits  de  cérat  sur  leurs  deux  faces , 
et  on  continueleur  usage  juqu'à  la  guérison  entière. 
Les  ulcères  qu'on  appelle  consécutifs  ne  diffèrent 
en  rien  des  primitifs  ,  soit  sous  le  rapport  de  leur 
aspect ,  de  leur  marche ,  des  accidents  qu'ils  peu- 
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Tent  produire,  soit  sous  celui  de  la  manière  dont 
ils  se  comportent  sous  l'influeDce  des  remèdes.  Ce 
que  j'ai  dit  des  derniers  convient  donc  parfaite- 
ment aux  consécutifs. 

Les  ulcères  du  canal  de  l'urèthre  existent  ordi- 
nairement en  même  temps  que  Furéthrite.  Gomme 
l'une  et  l'autre  affection  sont  produites  par  l'irri- 
tation, tous  les  moyens  dont  nous  avons  parlé 
dans  l'article  relatif  à  l'uréthrite  conviennent  égale- 
ment pour  les  ulcères. 

ARTICLE  IX. 

Pustules  et  ulcères  des  téguments  des  organes  génitaux  chez  Thomme. 

L'organisation  des  téguments  qui  forment  le 
scrotum  n'étant  pas  la  même  que  celle  des  parties 
dont  nous  venons  de  parler,  les  résultats  de  l'irri- 
tation ne  s'y  présentent  pas  sous  le  même  aspect 
et  offrent  quelques  particularités  que  je  crois  de- 
voir signaler.  On  observe  souvent  sur  le  scrotum  , 
à  la  suite  des  marches  longues  et  fatigantes ,  sur- 
tout pendant  un  temps  chaud,  à  la  suite  des  frot- 
tements de  cette  partie  contre  des  vêtements  gros- 
siers, à  la  suite  de  l'extension  de  l'irritation  de  la 
muqueuse  balano-prépuciale  ouuréthrale,  ou  du 
contact  des  fluides  irritants  sécrétés  par  des  sur- 
faces enflammées  ,  des  excoriations  superficielles , 
ïougeâtres ,  qui,  à  raison  de  l'union  intime  qui 
existe  entre  les  diverses  parties  de  celte  enveloppe 
tégumenteuse ,  se  multiplient  quelquefois  à  l'in- 
fmi  et  s'étendent  au  périnée,    à  la  face  interne 
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des  fesses,  à  la  marge  de  Tanus.  Le  derme,  mis  à 
nu,  exhale  un  fluide  onctueux  et  détermine  quel- 
ques douleurs.  A  l'aide  des  bains  émollients ,  des 
fumigations  et  du  cérat  frais,  auxquels  on  peut 
ajouter  quelquefois  quelques  gouttes  de  sous-acé- 
tate de  plomb  liquide  ,  on  parvient  ordinairement 
à  opérer  la  guérison.  Mais  quelquefois  l'irritation 
devient  plus  vive  ;  le  tissu  aréolaire  lâche  et  mol- 
lasse qui  entre  dans  la  composition  de  ces  parties 
se  tuméfie,  s'engorge  des  fluides  appelés  par  l'ir- 
ritation; un  fluide  onctueux  jaunâtre,  d'une  odeur 
désagréable,  est  exhalé  en  grande  quantité,  et 
bientôt  existe  ce  qu'on  appelle  des  pustules  hu- 
mides. Ces  pustules  sont  quelquefois  peu  nom- 
breuses ,  mais  le  plus  ordinairement  elles  se  mul- 
tiplient beaucoup ,  et  envahissent  le  fourreau  de 
la  verge,  le  périnée,  la  face  interne  des  fesses  ,  etc.; 
dans  quelques  cas,  cette  altération  est  amenée  par 
l'ulcération  de  boutons  blanchâtres  à  leur  sommet, 
qui  en  se  crevant  laissent  le  derme  à  nu.  Ces  bou- 
tons sont  quelquefois  si  nombreux  qu'ils  se  con- 
fondent, donnent  aux  parties  un  aspect  rugueux, 
inégal,  comme  lardacé,  et  qu'ils  altèrent  les  par- 
ties qu'ils  affectent  au  point  de  donner  lieu  à  de 
larges  ulcères ,  à  de  profondes  rhagades.  Les  ma- 
lades placés  dans  ces  circonstances  ne  peuvent 
pas  marcher,  sont  privés  de  sommeil,  éprouvent 
des  douleurs  vives ,  quelquefois  de  la  fièvre ,  et 
sont  successivement  atteints  ,  sur  différentes  par- 
ties du  corps,  de  pustules  ou  de  dartres,  produites 
par  sympathie.  Quelquefois  les  pustules  s'accom-' 
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pagnent  d'une  hypertrophie  assez  prononcée  des 
parties  malades,  et  donnent  lieu  à  des  tumeurs 
plus  ou  moins  inégales  ,  dont  l'ensemble  rend  le 
scrotum  rugueux  ,  épais  et  saillant.  D'autres  fois  , 
au  contraire  ,  l'irritation  est  plus  vive  ,  détermine 
une  perte  de  substance  plus  ou  moins  profonde 
et  donne  lieu  à  des  ulcères,  tantôt  rouges,  par- 
semés de  bourgeons  charnus  ,  tantôt  blanchâtres 
vers  leur  centre,  et  couverts   de  couennes  adhé- 
rentes très  épaisses.   Ces  ulcères  sont  ordinaire- 
ment fort  longs  à  guérir.  Les  pustules  humides  s'ob- 
servent assez  souvent  chez  les  jeunes  enfants  ,  et 
sont  occasionées  par  le  contact  de  l'urine  et  des 
matières  fécales,  ou  parle  frottement  de  linges 
grossiers.   La  malpropreté  est  une  des  causes  de 
leur  entretien  chez  l'adulte. 
Traitement.       Des  bains  de  siège  émollients ,  des  fumigations 
adoucissantes  ,  le  repos  et  la  position  horizontale  , 
les  cataplasmes,  les  boissons  tempérantes  et  un 
régime  léger,  conviennent  dans  tous  les  cas    et 
suffisent  quelquefois  pour  opérer  la  cure.  Lorsqu'il 
existe  des  douleurs  vives ,  des  pustules  nombreuses 
et  une  inflammation  forle,  et  surtout  lorsque  les 
tissus  sont  érodés  ,  les  sangsues  sont  ,  non  seule- 
ment utiles,  mais  indispensables.  Par  elles  seules 
on  peut  entraver  les  progrès  des  ulcères   et  pré- 
venir les  destructions  qu'ils  pourraient  opérer.  On 
en  met  huit,  tlix,  quinze,  suivant  l'étendue  de 
la  lésion  ,  et  on  réitère  leur  application  aussi  sou- 
vent que  l'exige  le  cas.  Pour  prévenir  les  effets  des 
froissements  que  pourraient  opérer  les  vêtements , 
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et  s'opposer  à  leur  agglutination  aux  parties  ulcé- 
rées ,  on  doit  recouvrir  celles-ci  de  linges  fins  , 
enduits  de  cérat  frais ,  ou  les  saupoudrer  de  pou- 
dre d'amidon.  S'il  existe  des  ulcères  profonds ,  sup- 
purant beaucoup ,  on  les  couvre  d'une  légère  cou- 
che de  charpie  et  de  cérat ,  par-dessus  laquelle 
on  place  avec  avantage  un  cataplasme  émollient. 
Rarement  il  est  nécessaire  de  recourir  à  l'usage  des 
révulsifs,  et  le  mercure,  considéré  par  la  plupart 
des  médecins  comme  indispensable,  est  en  géné- 
ral inutile.  Les  moyens  locaux  suffisent  ordinaire- 
ment pour  opérer  la  guérison ,  et  on  doit  insister 
sur  leur  usage.  Dans  les  cas  rares  où  us  sont  im- 
puissants, on  recourt  aux  excitants  du  tube  intes- 
tinal, mais  seulement  à  l'époque  oii  l'irritation  est 
peu  intense,  sans  quoi  on  s'exposerait  à  aggraver 
les  accidents. 

Quelquefois  les  pustules  et  les  ulcères  restent 
stationnaires  :  dans  ces  cas,  les  lotions  avec  l'eau 
végéto-minérale  ,  avec  la  décoction  de  quinquina 
ou  d'écorce  de  chêne,  les  fumigations  aromati- 
ques, la  solution  de  sublimé  ,  l'onguent  gris,  etc., 
peuvent  être  employés  avec  efficacité.  Je  me  sers 
avec  assez  d'avantage  d'une  pommade  composée 
avec  un  gros  de  soufre  sublimé,  un  demi-gros 
d'hydriodate  de  potasse,  un  demi-jaune  d'œuf  et 
une  once  de  cérat  frais. 

Les  caustiques  sont  quelquefois  utiles:  M.  Cul- 
lerier  neveu  cite,  dans  V Annuaire  medico-c/iirur- 
gicaly  des  exemples  d'ulcères  du  périnée  ,  de  pus- 
tules à    l'anus  rebelles,  guéris   par   le  muriate 
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d'antimoine  liquide ,  porté  sur  la  partie  à  l'aide 
d'une  paille  taillée  en  bec  de  plume.  M.  Meyranx 
propose  de  les  toucher  avec  le  nitrate  d'argent 
fondu.  La  cautérisation  par  le  feu  a  aussi  été  pro- 
posée; mais,  en  attaquant  vivement  la  phlegmasie 
à  son  début  par  les  antiphlogistiques ,  il  sera  ra- 
rement nécessaire  de  recourir  à  de  semblables 
moyens. 

Les  pustules  dont  nous  venons  de  parler  sont 
appelées  consécutives  et  attribuées  à  une  in- 
fection générale  de  l'économie ,  lorsqu'elles  se 
manifestent  quelque  temps  après  la  guérison  d'ul- 
cères de  la  verge ,  ou  après  l'acte  du  coït  exercé 
avec  une  femme  suspecte.  Dans  ces  cas ,  on  ne 
croit  pouvoir  guérir  les  malades  qu'en  les  saturant- 
de  mercure.  Cette  manière  de  voir  est  non  seule- 
ment vicieuse,  mais  elle  est  dangereuse  par  les  ré- 
sultats qu'elle  peut  entraîner.  Ces  pustules  consé- 
cutives ne  diffèrent  pas  des  primitives  ,  et  doivent 
être  traitées  de  la  même  manière;  si  elles  ont  quel- 
que rapport  avec  les  lésions  antérieures  des  orga- 
nes génitaux  ,  ce  n'est  que  parceque  ces  lésions 
avaient  rendu  les  téguments  plus  excitables  et 
plus  faciles  à  être  irrités ,  et  jamais  parcequ'un 
même  virus  les  a  produites.  Dans  les  cas  où 
les  pustules  sont  produites  par  l'extension  au 
scrotum  d'une  affection  herpétique  ou  psorique , 
aux  moyens  dont  nous  avons  parlé  on  ajoute 
ceux  qui  conviennent  à  ces  altérations  de  la  peau* 
Si  les  sympathies  qu'elles  mettent  en  jeu  pro- 
duisent des    affections  diverses  de  la   peau    du 
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visage  ou  des  autres  parties  ,  les  bains  ordinaires', 
les  bains  de  vapeurs ,  les  boissons  rafraîchissantes  , 
puis  les  amers  et  les  révulsifs  du  canal  intestinal 
doivent  être  employés. 

Nous  ne  dirons  rien  de  particulier  de  ces  érup- 
tions de  petits  boutons  ou  vésicules  qui  se  mani- 
festent sur  les  téguments  de  la  verge,  ni  des  croûtes 
qui  leur  succèdent.  Cette  affection  ,  désignée  sous 
le  nom  de  dartre  prépuciaîe,  est  îe  produit  d'une 
irritation  légère  ;  et  les  mêmes  moyens  conseillés 
pour  les  pustules  leur  conviennent  également, 

ARTICLE  X. 

Du  phimosis. 

On  dit  qu'il  existe  un  phimosis  lorsque  le  pré- 
puce ne  peut  pas  être  renversé  derrière  le  gland. 
Le  phimosis  peut  être  originaire,  ou  succédera 
une  irritation  accidentelle  ;  il  peut  être  complet 
ou  incomplet.  Dans  quelques  cas  ,  j'ai  vu  l'orifice 
du  prépuce  si  étroit ,  qu'une  grosse  tête  d'épingle 
aurait  eu  de  la  peine  à  le  traverser. 

Le  phimosis  originaire  incomplet  est  ordinai- 
rement sans  inconvénients  ;  cependant  il  gêne 
quelquefois  l'acte  du  coït  et  prédispçse  au  para- 
phimosis.  Le  phimosis  complet  est  ordinairement 
un  obstacle  au  développement  de| l'organe  viril, 
et  maintient  cette  partie  dans  un  état  d'exiguité 
opposé  aux  vues  de  la  nature  :  il  conserve  au  gland 
une  sensibilité  extrême  ,  qui  devient  cause  prédis- 
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posante  des  affections  de  cet  organe  :  s  opposant 
à  l'issue  libre  et  rapide  de  l'urine,  il  occasione 
souvent  le  dépôt  de  principes  salins  ,  et  donne 
lieu  à  la  formation  de  calculs  dans  la  cavité  pré- 
puciale,  comme  l'ont  observé  J.-L.  Petit,  Littre, 
Duméril  et  aufres  praticiens.  La  matière  sébacée 
sécrétée  au-dessous  de  la  couronne  du  gland 
séjournant  trop  long-temps  ,  occasione,  par  l'â- 
creté  qu'elle  acquiert,  des  excoriations,  des  plilo- 
goses,  et  même  des  ulcères,  à  la  suite  desquels 
peuvent  s'organiser  des  brides  et  s'établir  des 
adhérences  vicieuses  qui  gênent  l'acte  du  coït 
et  disposent  à  des  déchirures  douloureuses  ;  enfin, 
de  cette  sensibilité  exquise  ,  de  ces  phlogoses  pas- 
sagères ,  et  peut-être  aussi  de  la  compression 
qu'exerce  le  prépuce  sur  le  gland  ,  comme  l'ont 
pensé  MM.  îîey  et  Roux  ,  peut  résulter  l'affection 
cancéreuse  qui  se  manifeste  quelquefois. 

Le  phimosis  accidentel ,  outre  qu'il  s'oppose  à 
l'issue  des  matières  purulentes^,  qu'il  empêche 
qu'on  emploie  les  moyens  locaux  nécessaires  con- 
tre \e^  nlcères  sous-jacents,  et  qu'il  dispose  au 
paraphimosis,  est  quelquefois  grave,  à  raison  de 
la  phlegmasie  qui  donne  lieu  à  sa  formation. 

Lorsque  le  prépuce  est  pâteux  ,  infiltré,  trans- 
parent, qu'on  peut  le  presser  sans  déterminer  de 
douleur,  des  bains  répétés  dans  l'eau  végéto- 
mi  né  raie,  dans  la  solution  de  sulfate  d'alumine, 
dans  la  décoction  de  quinquina  ou  d'écorce 
de  chêne,  ou  dans  du  vin  aromatique,  suffisent 
pour    dissiper  l'accident  ;    quelquefois  même  il 
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disparaît  spontanément.    Dans  les   cas  où  l'irri- 
tation qui  a  donné  lieu  au  phiqiosis  n'est  point  in- 
tense, où  les  téguments  ne  sont  pas  rouges,   où 
la  tuméfaction  du  gland  paraît  être  la  cause  de 
l'étrangioment ,  des  bains  de  verge  dans  les  décoc- 
tions muciîagineuses  ,  les  injections  émoUientes  , 
un   régime  sévère    et  des    boissons   tempérantes 
doivent  être  prescrits  ;  mais,  lorque  le  prépuce  est 
en  proie  à  une  plilegmasie  vive,  qu'il  est  rouge, 
tuméfié,   douloureux,   les  émollients  ne  suffisent 
plus  ;  les  saignées  générales  elles-mêmes  ,  quoique 
utiles  quelquefois,  ne  sont  point  capables  d'arrê- 
ter les  progrès  du  mal.   Les  sangsues,  au  nombre 
de  douze  ,  quinze  ,  vingt ,  peuvent  seules  maîtri- 
ser rinflammation  et   prévenir  les   accidents  qui 
peuvent  en  résulter:  elles  doivent  être  appliquées 
sur  la  verge  elle-même.  La  crainte  qu'ont  quelques 
médecins  de  produire  une  eccbymoseou  des  ulcères 
ne  doit  pas  faire  abandonner  l'usage  d'un  moyen 
si  avantageux.  L'ecchymose,  en  effet ,  n'est  d'au- 
cune im|)ortance  ,  et  les  ulcères,  outre  qu'ils  sont 
rarement  développés   lorsqu'on  a  facilité  l'écou- 
lement du  sang  par  les  cataplasmes  émollients, 
peuvent  être  entravés  dans  leur  développement 
par  l'usage  des  styptiques  au  début,  ou  guéris  aisé- 
ment par  l'usage  des  émollients.   On  doit  réitérer 
l'application  des  sangsues  aussi  souvent  que fexîge 
le  cas.  L'opération  est  souvent  pratiquée  dans  des 
cas  où  des  antîphlogistiques  auraient  pu  décider 
la  guérison  ,  et  l'irritation  qu'elle  produit,   jointe 
à  celle  qui  existait  déjà,  donne  lieu  au  dévelop- 
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pement  d'accidents  quelquefois  graves.  Il  est  sans 
doute  des  cas  impérieux  où  elle  est  nécessaire; 
mais  on  ne  doit  toujours  s'y  décider  qu'après  avoir 
employé  les  évacuations  sanguines  et  avoir  amorti 
suffisamment  l'inflammation  pour  que  la  section 
des  parties  altérées  puisse  être  opérée  sans  danger. 

La  phiegmasie  du  prépuce,  convenablement 
attaquée,  se  termine  ordinairement  par  résolution. 
Il  arrive  cependant  quelquefois  que  le  tissu  cel- 
lulaire intermembraneux  exhale  du  pus,  que  la 
partie  tombe  en  gangrène,  ou  que  l'irritation 
passe  à  l'état  chronique  et  donne  lieu  à  l'indura- 
tion du  prépuce.  Dans  ce  dernier  cas,  des  bains 
de  verge  répétés  ^  des  fumigations  ,  de  petites  ap- 
plications de  sangsues  suivies  de  l'apposition  de  ca- 
taplasmes ,  puis,  lorsque  l'indolence  de  la  partie  est 
entière,  des  frictions  avec  la  pommade  d'hydriodate 
de  potasse ,  ou  la  teinture  d'iode ,  alternées  avec  les 
émollients  ,  opèrent  ordinairement  la  guérison.  Si 
ces  moyens  échouaient,  les  frictions  au  périnée  avec 
la  pommade  stibiée  ou  l'onguent  gris ,  les  vésica- 
toires,  ou  l'usage  des  révulsifs  internes,  pourraient 
être  prescrits  ;  mais  on  ne  doit  recourir  à  ces  moyens 
que  lorsque  l'induration  est  telle  qu'elle  s'oppose 
aux  fonctions  de  l'organe  ;  car,  si  elle  n'était  pas 
considérable ,  les  remèdes  employés  seraient  plus 
pénibles  que  le  mal  lui-même. 

L'opération  du  phimosis  est  fort  simple.  Il  ne 
s'agit  que  de  pratiquer  une  incision  qui  s'étende 
depuis  le  sommet  du  prépuce  jusqu'à  la  base  du 
gland.  Cependant  les  jeunes  praticiens  sont  sou- 
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vent  fort  embarrassés  pour  la  pratiquer.  Il  faut,    Opération 
dit-on ,  se  servir  d'un  bistouri  étroit ,  et  le  faire 
glisser  sur  une  sonde  cannelée  préalablement  in- 
troduite ,  ou  bien  armer  sa  pointe  d'une  boulette 
de  cire ,  et  le  glisser  jusqu'à  la  base  du  gland.  Mais, 
dans  les  cas  où  le  prépuce  est  très   étroit ,  où  il 
est  exactement  accolé  au  gland,   le  bistouri  ne 
se  fait  souvent  place  qu'en  coupant,  et  alors  le 
malade  fait  un  mouvement  de  rétraction  qui  s'op- 
pose à  l'introduction  de   l'instrument.  Quelque- 
fois on  croit    suivre  la  sonde  cannelée,  tandis 
qu'on  l'abandonne,  et  on  pique  ailleurs  qu'on  ne 
voudrait.   S'il  existe  des  brides  ,  des  adhérences , 
le  bistouri  armé  de  la  boulette  de  cire,  trouvant 
un  obstacle  imprévu  ,  traverse  celle-ci  et  pique  le 
malade.  D'autres  fois  la  boulette  se  déplace,  et  le 
bistouri   ne  peut  plus  avancer  sans  piquer;  enfm 
lorsque  l'on  force  pour  traverser  la  cire,  celle-ci, 
ramollie ,  enveloppe  la  lame  du  bistouri,  et  la  sec- 
tion se  fait  avec  difficulté.  C'est  dans  les  vastes 
hôpitaux,  où  l'occasion  de  pratiquer  l'opération  du 
phimosis  se  présente  souvent ,  qu'on  peut  recon- 
naitre  les  inconvénients  de  ces  méthodes  ,  et  qu'on 
peut  juger  de  l'embarras  des  jeunes  gens.  Pour 
moi  je  les  ai  abandonnées.  Je  me  sers,  dans  tous 
les  cas  où  l'orifice  du  prépuce  est  suffisamment  di- 
laté 5  des  instruments  de  Bell.  Ils  consistent  dans 
une  sonde  cannelée  de  deux  pouces  de  longueur 
à  peu  près,  assez  profonde  pour  recevoir  et  cacher 
le  bistouri ,  et  d'un  bistouri  bien  tranchant  et  à 
lame  très  mince.  Les  seules  modifications  que  j'ai 

a.  43 
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cru  devoir  faire  à  ces  instruments ,  sont  d'effiler 
davantage  rextrémité  de  la  canule ,  et  de  la  ren-* 
dre  triangulaire ,  au  lieu  d'arrondie  qu'est  celle  de 
Bell  ;  de  donner  à  l'anse  ou  extrémité  supérieure 
une  direction  oblique ,  tandis  que  Bell  lui  faisait 
faire  un  angle  droit  avec  le  corps  de  la  sonde ,  et 
de  placer  la  lame  du  bistouri  sur  un  manche  à 
charnière. 

Pour  pratiquer  l'opération ,  on  charge  un  aide 
d'attirer  d'une  main  les  téguments  de  la  verge 
vers  le  pubis ,  parcequ'on  en  coupe  toujours  plus 
que  de  la  muqueuse,  et  de  maintenir  de  l'autre 
les  membranes  internes  et  externes  de  niveau. 
On  introduit  la  sonde  avec  facilité ,  malgré  les 
adhérences,  les  brides,  les  rétrécissements  du 
prépuce  ;  on  la  maintient  en  place  à  l'aide  des 
doigts  indicateur  et  médius  et  du  pouce.  Puis,  fai- 
sant saillir  son  extrémité  vers  la  partie  qu'on  veut 
inciser,  on  fait  glisser  rapidement,  avec  la  main 
droite ,  le  bistouri  dans  la  cannelure  ,  et ,  une  fois 
qu'il  a  traversé  le  prépuce,  on  le  détache  de  la 
sonde  en  élevant  la  main,  et  on  opère  la  sec- 
tion d'arrière  en  avant.  Le  mouvement  que  fait 
le  malade  pour  se  soustraire  à  l'instrument  aidç 
lui-même  à  l'incision.  Cette  opération  est  fort 
simple,  elle  est  exécutée  par  les  personnes  les 
plus  novices,  et  elle  est  très  rapide  à  exécuter. 
Je  ne  conçois  pas  comment  tous  les  patriciens 
n'en  font  pas  usage ,  et  comment  surtout  ils  ne 
la  recommandent  pas  à  tous  les  jeunes  gens. 
Pour  moi  je  regarde  ce  procédé  comme  infini- 
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ment  supérieur  aux  autres,  et  je  n'hésite  pas  à 
le  recommander  à  mes  jeunes  lecteurs. 

La  canule  dont  je  me  sers  étant  assez  déliée, 
il  est  assez  rare  qu'elle  ne  puisse  pas  pénétrer 
dans  la  cavité  du  prépuce.  Cependant  j'ai  rencon- 
tré cinq  à  six  soldats  qui  portaient  des  phimosis 
originaires  si  complets,  que  je  ne  pus  pas  m'en 
servir.   Que  faire  dans  une  telle  circonstance?  La 
circoncision?  Il  est  difficile  de  couper  autant  de 
la  membrane  interne   que  de  la  peau ,  et   une 
inflammation  vive  peut  lui  succéder.   L'incision 
est   incontestablement  préférable,   de   l'avis    de 
presque  tous  les  chirurgiens  :  mais  comment  la 
pratiquer?  Faut-il,  à   l'imitation  de  J.  L.  Petit, 
faire  tirer  la  peau   sur  les  parties  latérales ,  et  in- 
ciser avec  précaution  le  prépuce  de  dehors  en  de- 
dans? On  conçoit  que  cette  opération  doit  être 
longue,  très  douloureuse,  et  qu'elle  expose  à  la 
lésion  du  gland.  Faut-il  recourir  aux  dilatants,  ou 
au  dilatateur  de  Trew?  Cette  méthode  est  lon- 
gue, et  souvent  inefficace.  Faut-il  inciser  une  petite 
partie  du  prépuce  à  l'aide  de  ciseaux,  comme  le 
faisait  Ravaton,  puis  profiter  de  l'espace  obtenu 
pour  pratiquer  l'opération  ordinaire?  C'est  faire 
soufi'rir  inutilement  deux  fois  le  malade.  Faut-il 
enfin ,  comme  le  conseille  M.  Heurtault ,  intro- 
duire une  sonde  cannelée,  la  faire  saillir,  puis 
inciser  sur  elle?  On  peut  manquer  la  cannelure  et 
altérer  le  gland  ,  et  la  section  des  parties  s'opère 
avec  difficulté.  Le  procédé  que  j'emploie  me  paraît 
beaucoup  plus  convenable. 

43. 
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Je  me  sers  d'une  canule  d'argent,  arrondie, 
très  grêle,  un  peu  concave  au  centre,  de  la  longueur 
de  trois  pouces  ,  présentant  à  son  extrémité  supé- 
rieure, vers  les  parties  latérales  ,  deux  anses  pour 
fixer  les  doigts  de  l'opérateur,  et  d'un  dard  trian- 
gulaire et  bien  aiguisé  à  son  extrémité,  long  de 
six  pouces,  cannelé  dans  l'étendue  de  trois,  et  rond 
dans  la  partie  supérieure,  qui  est  terminée  par 
un  bouton.  {Voyez  la  planche.)  Le  prépuce  étant 
tendu  et  maintenu  par  un  ou  deux  aides ,  j'intro- 
duis ma  canule  armée  de  son  dard  ;  je  la  conduis 
vers  la  partie  que  je  veux  inciser ,  je  l'y  fixe  ,  en 
la  plaçant  entre  l'index  et  le  médius  de  la  main 
gauche ,  et  tandis  que  ces  doigts  s'appuient  de 
bas  en  hautsur  les  anses  qu'elle  présente,  le  pouce, 
appuyé  sur  le  bouton  du  dard,  pousse  celui-ci  de 
haut  en  bas.  Une  fois  qu'il  a  traversé  les  téguments, 
je  le  saisis ,  et  je  ramène  la  canule  vers  le  bouton 
ou  extrémité  supérieure  :  alors  je  place  mon  bis- 
touri étroit  dans  la  cannelure  ,  je  l'y  fais  glisser 
un  peu  ;  puis  V^ttirant  en  haut  le  dard  de  la  main 
gauche,  j'entraîiie  le  bistouri  jusqu'au  sommet 
du  prépuce,  que  j'incise  ensuite ,  en  élevant  le  poi- 
gnet. On  pourrait  encore  introduire  une  sonde 
cannelée  par  l'ouverture  opérée  par  le  dard,  et 
inciser  sur  elle  ;  mais  ma  manière  d'opérer  est 
plus  rapide  et  moins  douloureuse. 

Quelques  médecins ,  redoutant  l'hémorrhagie 
qui  résulte  quelquefois  de  la  lésion  des  vaisseaux 
qui  rampent  sur  la  face  dorsale  de  la  verge,  con- 
seillent de  pratiquer  l'opération   sur  les  parties 
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latérales  ;  d'autres  ,  au  contraire ,  rejettent  cette 
opinion,  vu,  disent-ils,  que  le  prépuce  se  jette 
du  côté  opposé  à  l'incision  ,  et  foraie  un  gros  pa- 
quet qui  s'oppose  à  l'acte  du  coït,  et  vu  que  la 
moitié  du  gland  reste  toujours  coiffée  par  le  pré- 
puce. L'hémorrhagie  redoutée  est  rare  ;  et  lors- 
qu'elle a  lieu  ,  loin  d'être  grave  ,  elle  est  presque 
toujours  favorable ,  soit  en  diminuant  l'inflam- 
mation qui  existe  déjà  ,  soit  en  atténuant  ou  en 
prévenant  celle  que  l'opération  développe  ordi- 
nairement. Elle  est  du  reste  facile  à  arrêter  par 
la  compression  ou  par  un  petit  bouton  de  feu.  Je 
crois  que  la  face  dorsale  ou  pubienne  du  prépuce 
est  le  lieu  d'élection ,  et  que  ,  hors  les  cas  où  la 
gangrène  ou  l'inflammation  ont  opéré  une  ou- 
verture qu'il  faut  comprendre  dans  l'incision , 
on  doit  toujours  la  pratiquer  dans  ce  point.  Il  est 
déraisonnable  d'exciser  dans  tous  les  cas  les 
lambeaux  du  prépuce.  On  ne  doit  agir  ainsi  que 
lorsque  celui-ci  est  beaucoup  trop  long. 

Quelquefois  ,  après  l'opération ,  le  prépuce  et 
la  verge  entière  s'œdématient  et  acquièrent  un 
volume  considérable  qui  effraie  les  jeunes  chirur- 
giens inexpérimentés.  Cet  accident  n'est  d'aucune 
gravité  ;  ii  suffit ,  pour  le  faire  disparaître ,  d'exer- 
cer une  compression  sur  la  verge  ,  à  l'aide  de  ban- 
des trempées  dans  une  solution  de  sous-acétate 
de  plomb  ou  de  sulfate  d'alumine,  ou  dans  la 
décoction  d'écorce  de  chêne  ,  de  quinquina,  de 
baies  de  genièvre ,  etc.  Il  n'en  est  pas  de  mônie 
de  l'inflammation  qui  se  manifeste  quelquefois  sur 
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les  lambeaux  :  ils  se  tuméfient ,  se  renversent ,  se 
couvrent  d'une  couenne  épaisse  ;  la  verge  entière 
devient  rouge,  acquiert  un  volume  double  ou 
triple  de  celui  qui  lui  est  ordinaire  ;  des  douleurs 
vives  sont  produites ,  et  l'insomnie  et  la  fièvre  se 
manifestent.  Dans  ce  cas ,  de  nombreuses  sang- 
sues appliquées  sur  les  parties  ulcérées  ,  des  bains 
mucilagineux  ,  des  boissons  tempérantes,  légère- 
ment opiacées,  doivent  être  prescrites.  Les  sangsues 
sont  impérieusement  nécessaires  ;  la  couleur  livide 
de  la  verge  ,  son  empâtement,  ne  sont  point  des 
contre-indications  à  leur  emploi.  Que  d'accidents 
pourraient  résulter  d'une  méthode  de  traitement 
excitante ,  et  surtout  de  l'emploi  des  préparations 
mercurielles  !  Lorsque  l'inflammation  a  diminué  , 
et  que  les  douleurs  sont  légères,  on  peut  re- 
courir quelquefois  avec  avantage  aux  décoctions 
aromatiques  ou  aux  légers  astringents,  pour  remé- 
dier à  l'empâtement  du  prépuce,  et  dissiper  les 
ulcérations  chroniques  qui  l'accompagnent.  Au 
reste ,  l'expérience  seule  peut  apprendre  d'une 
manière  positive  à  reconnaître  les  cas  où  la  médi- 
cation purement  sédative  convient,  et  ceux  où  des 
toniques  peuvent  être  utiles. 

Si  l'incision  qu'on  a  pratiquée  s'est  étendue  à 
une  plus  grande  partie  des  téguments  qu'il  n'était 
nécessaire ,  et  s'il  ne  se  manifeste  pas  des  phéno- 
mènes phlegmasiques  ,  il  faut  rapprocher  les  lam- 
beaux à  l'aide  de  bandelettes  agglutinatives  ;  la 
réunion  s'opère  rapidement. 

Le  pansement  ordinaire  qu'on  emploie  aptes 
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l'opération  du  phimosis  '  consiste  dans  une 
mèche  de  charpie  enduite  de  cérat ,  qu'on  place 
entre  les  lambeaux  ,  pour  s'opposer  à  leur  agglu- 
tination ,  d'un  linge  fm  enduit  de  la  même  pom- 
made persillée  et  recouverte  de  charpie  ,  et,  pour 
maintenir  l'appareil ,  d'un  linge  taillé  en  croix  de 
Malte,  et  percé  vers  le  point  correspondant  à  l'o- 
rifice du  canal  de  l'urèthre ,  et  d'une  petite  bande. 
11  faut  avoir  le  soin  de  recommander  au  malade  de 
tenir  la  verge  élevée  contre  l'abdomen ,  pour  préve- 
nir l'infiltration  du  prépuce.  Je  ne  parle  point  des 
duretés  de  l'extrémité  supérieure  du  prépuce  qui 
peuvent  succéder  au  phimosis  prolongé  :  j'ai,  dans 
l'article  précédent,  fait  connaître  le  traitement 
qui  doit  leur  être  opposé. 

»  Au  moment  où  je  corrigeais  cette  épreuve ,  j'ai  reçu  le  n°  de  jan- 
vier àes  Archives  de  médecine ,  dans  lequel  j'ai  lu  ce  qui  suit,  à  l'article 
relatif  aux  séances  de  l'Académie  :  «  M.  Jules  Gloquet  expose  un  pro- 
cédé nouveau  qu'il  emploie  pour  opérer  le  phimosis ,  et  qui ,  aussi 
expéditif  qu'un  autre,  a  l'avantage  de  ne  laisser  aucune  difformité 
après  l'opération.  Ce  procédé  consiste  à  introduire  une  sonde  cannelée 
dans  la  cavité  du  prépuce,  au  niveau  du  frein  de  la  verge  ,  et  paral- 
lèlement à  ce  repli  membraneux  ,  et  à  fendre  le  prépuce  par  sa  partie 
inférieure  :  si  le  frein  est  très  court ,  on  le  coupe  d'un  coup  de  ciseaux, 
La  plaie  longitudinale  que  l'on  a  faite  devient  transversale  dès  qu'on 
tire  le  prépuce  en  arrière  sur  le  gland;  elle  se  cicatrise  dans  un  sens 
transversal  et  linéaire  ,  à  peine  visible  ;  et  de  la  sorte  le  prépuce  ac- 
quiert en  largeur  ce  qu'il  perd  en  longueur.  Plusieurs  malades  que 
M.  Cloquet  a  opérés  de  la  sorte  ont  parfaitement  guéri ,  et  l'on  a  peine 
à  reconnaître  la  cicatrisation  de  l'opération.  Le  prépuce  paraît  avoir  sa 
conformation  naturelle.  » 

A  la  suite  de  cette  opération  ne  se  manifestera-t-il  pas  des  phlegma- 
sies ,  des  tuméfactions  considérables  de  la  verge  ?  L'élargissement  ob- 
tenu par  l'incision  persistera-t-il  après  la  cicatrice  ? 


680  DE   lA  NON-EXISTENCE 

ARTICLE  XL 

Du  paraphimosis. 

On  dit  qu'il  existe  un  paraphimosis  ,  lorsque  le 
prépuce,  renversé  derrière  le  gland  ,  ne  peut  plus 
être  ramené  facilement  sur  cet  organe ,  et  exerce 
à  sa  base  une  constriction  plus  ou  moins  forte. 

Cet  accident  s'observe  ordinairement  à  la  suite 
du  phimosis,  lorsque  les  malades  veulent  décou- 
vrir le  gland ,  et  amènent  avec  effort  le  prépuce 
derrière    lui.  L'acte  du  coït   avec  une  personne 
dont  le  vagin  est  étroit  le  détermine  quelquefois. 
Le  paraphimosis  peut  n'exercer  qu'une  constric- 
tion modérée ,  ne  produire  que  des  douleurs  légè- 
res ,  et  n'être  accompagné  que  d'un  faible  gon- 
flement du  prépuce ,  comme  il  peut  aussi   pro- 
duire  un  étranglement  considérable,  gêner  l'ex- 
crétion urinaire ,  s'accompagner  d'une  tuméfac- 
tion extrême  du  prépuce  ,  qui  forme  un  bourrelet 
saillant,  volumineux,  rouge  ,  douloureux,  séparé 
quelquefois  en  deux  ou  trois  segments ,  et  sou- 
vent largement  ulcéré  à  sa  base  ;  déterminer  des 
douleurs  vives,  non  seulement  dans  la  verge,  mais 
encore  dans  les  testicules  ,  dans  les  aines,  dans 
les  lombes,  etc.;  produire  des  phénomènes  sym- 
pathiques nombreux  ,  et  occasioner  enfin  la  gan- 
;grène  de  la  partie.  Lorsque  l'irritation  est  légère, 
et  le  gonflement  peu  prononcé  ,  on  réussit  ordi- 
nairement à  opérer  la  réduction  du  prépuce;  pour 
cela ,  on  pétrit  entre  les  doigts  le  bourrelet  que 
forme  ce  repli  tégumenteux,  on  l'enduit  ainsi  que 
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le  gland  d'huile  d'olive ,  puis ,  saisissant  le  gland 
entre  deux  doigts  de  la  main  gauche ,  on  le  com- 
prime à  sa  base ,  on  tâche  de  lui  faire  perdre  de 
son  diamètre ,  et  on  le  repousse  en  arrière ,  pen- 
dant qu'avec  les  doigts  de  la  main  droite  on  ra- 
mène le  prépuce  en  avant.  Si  les  tissus  sont  trop 
tuméfiés ,  des  bains  dans  l'eau  froide ,  des  appli- 
cations de  giace ,  facilitent  leur  dégorgement,  et 
les  mettent  dans  des  conditions  favorables  à  l'o- 
pération. Dans  les  cas  où  l'engorgement  est  con- 
sidérable, où  les  douleurs  sont  vives,  où  le  bour- 
relet est  dur,  rouge,  volumineux,  où  l'excré- 
tion urinaire  est  difficile ,  il  ne  faut  pas  faire 
des  tentatives  trop  nombreuses  de  réduction;  on 
ajouterait  à  l'inflammation  existante.  Il  faut  aus- 
sitôt appliquer  sur  les  parties  qui  sont  engorgées 
six,  huit  ou  dix  sangsues  ,  et  bien  faciliter  l'écou- 
lement sanguin  qui  en  résulte  par  des  fumigations 
ou  des  bains  émollients.  Ces  sangsues  calment 
aussitôt  les  douleurs  ,  rendent  libre  l'évacuation 
de  l'urine ,  et  dissipent  l'engorgement  des  parties 
étranglées.  Mais  une  seule  application  ne  suffit 
pas  toujours.  On  a  pu  juger  des  effets  favorables 
qu'elles  produisent  dans  les  observations  nombreu- 
ses que  nous  avons  présentées.  En  même  temps 
qu'on  applique  des  sangsues ,  on  peut  faire  des  sca- 
rifications sur  les  bourrelets  ;  on  ajoute  par  là  à  l'é- 
vacuation de  sang,  et  on  active  la  guérison.  Une  fois 
que  les  accidents  se  sont  dissipés,  on  continue  les 
bains  émollients,  etordinairement,  au  bout  de  qua- 
tre ou  cinq  jours,  la  réduction  s'opèreavec  facihté. 


Traitement. 


682  DE   lA   NON-EXISTENCE 

Lorsque  les  saignées  locales  n'ont  pas  réussi,  ce  qui 
est  rare,  et  que  les  accidents  d'étranglement  persis- 
tent ,  il  est  quelquefois  nécessaire  d'opérer  un  dé- 
bridement.  Pour  cela,  on  passe  un  bistouri,  dont  la 
lame  est  dirigée  en  avant ,  sous  chaque  bourrelet, 
et  on  l'incise  dans  l'épaisseur  de  quelques  lignes.' 
Après  la  réduction  du  prépuce,  il  reste  quelquefois 
un  phimosis  ;  on  l'attaque  de  la  même  manière 
que  celui  qui  est  primitif.  Les  ulcères  qui  se 
manifestent  à  la  base  du  bourrelet  se  guérissent 
par  les  mêmes  moyens  qu'on  emploie  contre  ceux 
de  la  face  interne  du  prépuce  et  du  gland. 

Lorsque  le  prépuce  est  resté  pendant  long-temps 
tuméfié ,  il  forme  souvent  une  espèce  de  capuchon 
mollasse,  qui  gêne  le  malade;  cette  disposition  dis- 
paraît quek|uefois  par  l'usage  de  l'iode*  en  frictions 
et  en  potions,  ou  des  bains  astringents  ;  mais  si  elle 
persiste,  l'ablation  de  la  partie  est  le  seul  moyen 
sur  lequel  on  puisse  compter. 

ARTICLE  XÎI. 

Des  végétations. 

On  remarque  souvent,  sur  les  diverses  parties 
de  la  verge  ,  et  notamment  sur  le  gland  et  la  mu- 
queuse prépuciale ,  des  végétations  de  forme  et 
d'aspect  différents  ,  qu'on  appelle  frambroises, 
mûres,  fraises,  merises  ,  fies  ,  crêtes  de  coq,  poi- 
reaux ,  verrues  ou  choux-fleurs ,  suivant  qu'elles 
paraissent  avoir  de  l'analogie  avec  ces  divers  ob- 

«  Voyez  les  observations,  pag,  igS  etsujv. 
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jets.  Parmi  ces  végétations  ,  il  en  est  qui  sont  rou- 
geâtres,  molles,  saignantes  lorsqu'on  les  excise, 
et  d'autres  qui  sont  blanchâtres,  dures,  comme 
cornées.  Les  premières  exhalent  quelquefois  un 
fluide  jaune  ou  yerdàtre  et  sont  douloureuses  au 
toucher  ;  les  autres ,  au  contraire ,  sont  sèches  et 
indolentes  ;  les  végétations  du  gland  sont  rare- 
ment pédiculées;  elles  sont  ordinairement  larges 
à  leur  base  ,  rouges,  et  souvent  granulées  à  leur 
surface,  de  manière  à  imiter  parfaitement  une 
framboise  ou  une  fraise  :  dans  quelques  cas  ,  elles 
sont  multiples,  mais  petites  ;  dans  d'autres,  au  con- 
traire ,  elles  ont  un  volume  considérable  et  elles 
enveloppent  entièrement  le  gland  ;  sur  le  prépuce 
elles  sont,  le  plus  souvent,  fibreuses,  sèches,  in- 
dolentes ,  blanches ,  pédiculées  ;  mais  on  peut  y 
observer  aussi  celles  qui  sont  molles ,  rouges  et 
saignantes. 

Les  végétations  sèches  sont  recouvertes  d'une 
membrane  épidermoïque ,  et  formées  intérieure- 
ment par  un  tissu  cellulaire  parcouru  d'un  très 
petit  nombre  de  vaisseaux  et  s  ouvent  d'un  seul. 
Le  parenchyme  des  autres  paraît  être  au  contraire 
vasculaire,  et  a  de  l'analogie,  dans  quelques  cas, 
avec  le  tissu  érectile.  Le  tissu  du  gland  peut,  à  la 
suite  des  irritations  prolongées,  s'altérer  au  point  de 
présenter  une  structure  analogue  à  celle  des  végé- 
tations. J'aî  traité  un  paysan  d'un  village  voisin 
de  cette  ville  (Strasbourg),  qui,  outre  d'énor- 
mes végétations  du  prépuce,  présentait  tout  le 
gland,  dans  l'épaisseur  d'un  demi-pouce  à  peu 
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près,  analogue  à  du  velours  blanc  qu'on  déchirait 
avec  facilité  et  sans  lui  faire  éprouver  de  douleurs , 
et  dont  l'espèce  de  tissu  étranger  en  lequel  il  s'était 
transformé  se  reproduisait  sans  cesse.  Ce  n'était 
que  par  des  extirpations  profondes  que  je  don- 
nais lieu  à  l'effusion  d'une  petite  quantité  de  sang, 
et  les  vaisseaux  paraissaient  oblitérés  au  niilieu 
de  cette  masse  blanchâtre  qui  n'avait  pas ,  du  reste, 
déformé  beaucoup  l'organe. 

Lorsque  les  végétations  sont  prêtes  à  tomber,  elles 
deviennent  souvent  noirâtres,  comme  gangrenées. 

Ce  genre  d'affections  est  considéré  en  général 
comme  produit  parie  virus  syphilitique,  et  comme 
annonçant  la  pénétration  dans  les  humeurs  de  cet 
être  malfaisant,  bien  que  les  partisans  de  la  théo- 
rie syphilitique  soient  obligés  de  convenir  qu'on 
l'observe  après  l'action  de  causes  stimulantes  ordi- 
naires ,  qu'il  n'y  a  aucun  moyen  d'établir  une  diffé- 
rence entre  les  végétations  vénériennes  et  celles  qui 
ne  le  sont  pas,  et  que  le  mercure  est  ordinairement 
inefficace  contre  elles.  Mais  cette  manière  de  voir 
n'a  aucun  fondement,  comme  nous  l'avons  prouvé 
page  3i6  et  suivantes  du  premier  volume. 

Leurcauseuniqueestl'irritation  légère,  maisprc- 
longée,  de  la  partie  sur  laquelle  on  les  observe: 
soit  que  cette  irritation  ait  été  produite  par  l'acte 
du  coït  avec  une  personne  saine  ,  ou  par  le  pus  ir- 
ritant sécrété  par  les  organes  génitaux  d'une  femme 
malade;  soit  qu'elle  ait  été  occasionée  par  le  sti- 
mulus que  détermine  le  passage  des  matières  sé- 
crétées dans  l'urétlmteou  parles  mucosités  sécré- 
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tées  à  la  base  de  la  couronne  du  gland  ;  soit  qu  elle 
soit  due  enfin  à  la  masturbation,  à  la  malpropreté, 
au  frottement  de  la  verge  contre  les  vêtements 
pendant  des  marches  prolongées  ,  ou  qu'elle  suc-  ^ 
cède  à  un  ulcère,  l'essence  du  mal  est  la  même: 
l'affection  est  toujours  locale ,  et,  dans  aucun  cas, 
elle  n'a  rien  de  spécifique.  Nous  avons  présenté 
ailleurs  des  considérations  à  cet  égard  assez  éten- 
dues pour  pouvoir  nous  dispenser  de  donner  ici 
des  développements  nouveaux. 

Le  médecin  ne  doit  pas  songer  seulement  à  faire  Traitement, 
tomber  les  végétations;  il  doit  tâcher  encore  de 
prévenir  leur  récidive,  soit  en  dissipant  l'irritation 
qui  les  avait  produites ,  et  les  reproduirait  de  nou- 
veau ,  soit  en  enlevant  la  partie  altérée  qui  leur 
sert  de  base. 

Pour  décider  la  chute  des  végétations  ,•  on  peut 
recourir  aux  émollients  ,  aux  excitants ,  à  la  liga- 
ture, ou  à  l'instrument  tranchant.  Les  émollients, 
sous  forme  de  bains  ,  de  lotions ,  de  cataplasmes  et 
de  fumigations,  ont  l'avantage  d'attaquer  la  cause 
du  mal,  l'irritation,  et  d'opérer  sans  exposer  les 
malades  à  une  aggravation  de  leur  état.  Dans  les 
cas  où  les  tumeurs  sont  rouges,  saillantes,  éten- 
dues, douloureuses,  on  retire  ordinairement  beau- 
coup d'avantage  des  saignées  locales  ,  opérées,  soit 
par  les  sangsues,  soit  par  l'excision  d'une  partie  de 
ces  végétations,  et  on   obtient  en  peu  de  temps 
leur  flétrissure  et  leur    chute.  Ces  moyens  sont 
pourtant  quelquefois  insuffisants,  et  on  est  obligé 
de  recourir  à  la  ligature  ou  à  l'excision. 
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Les  irritants  qui  ont  été  conseillés  par  beau- 
coup de  médecins ,  sont  quelquefois  favorables , 
mais  ils  ne  doivent  être  employés  que  dans  les 
cas  où  il  n'existe  pas  de  douleurs  ,  où  les  tumeurs 
sont  peu  volumineuses  et  où  elles  n'ont  pas  de 
profondes  racines,  sans  quoi  on  pourrait  ajouter  à 
l'irritation  existante,  et  on  exposerait  le  malade 
au  développement  d'une  aiïection  cancéreuse  ? 
comme  le  redoutait  avec  raison  Bertrandi.  L'eau 
de  chaux,  l'eau  mercurielle,  l'eau  phagédénique, 
les  solutions  de  sulfate  de  cuivre,  d 'hydrochlorate 
d'ammoniaque,  de  sulfate  d'alumine  ou  de  fer, 
la  poudre  de  sabine,le  nitrate  d'argent  ou  de  mer- 
cure ,  l'alun  calciné,  l'oxyde  rouge  de  mercure, 
les  acides,  etc. ,  tels  sont  les  topiques  que  l'on  a 
employés.  Le  nitrate  d'argent  et  la  poudre  de  Sa- 
bine méritent  la  préférence  dans  les  cas  où  les 
végétations  sont  petites.  Avant  de  recourir  à  l'u- 
sage des  excitants,  quelques  médecins  conseillent 
d'user  des  émollients,  des  relâchants,  surtout  lors- 
que les  tumeurs  sont  fibreuses,  dures,  comme  cor- 
nées. Cette  précaution  ne  peut  jamais  être  nuisi- 
ble ,  et  peut  avoir  de  grands  avantages.  La  liga- 
ture ne  convient  guère  que  pour  les  végétations 
pédiculées ,  dures  ;  elle  agit  lentement  et  n'at- 
teint jamais  la  source  du  mal ,  ce  qui  doit  lui  faire 
préférer  l'extirpation.  Cette  dernière  opération 
s'exécute  avec  le  bistouri,  ou  avec  des  ciseaux  cour- 
bes; elle  est  simple,  rapide  ^et  peu  douloureuse. 

On  dissipe  l'irritation  à  l'aide  des  émoihènts,  des 
saignées  locales,  et,  dans  quelques  cas ,  des  révul- 
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sifs.  J'ai  vu  Temploi  de  la  teinture  d'iode,  admi- 
nistrée contre  des  uréthrites,  suivi  de  la  guérison 
complète  de  végétations  du  gland  ou  du  prépuce. 
Le  mercure  produit  quelquefois  le  même  effet  ; 
cependant ,  en  général ,  les  révulsifs  sont  ineffica- 
ces ,  et  les  moyens  locaux  sont  suffisants. 

La  destruction  de  la  partie  altérée  s'opère  ,  soit 
avec  l'instrument  tranchant,  soit  avec  les  caus- 
tiques. La  première  méthode  est  préférable  ,  par- 
cequ'elle  ne  peut  pas  ajouter  à  l'irritation  existante, 
que  rarement  elle  est  suivie  d'ulcères  graves ,  et 
que  l'effusion  sanguine  qu'elle  opère  est  très  favo- 
rable. C'est  par  des  ablations  journalières  des  par- 
ties altérées  ,  et  par  les  saignées  locales  qui  en 
résultaient ,  que ,  chez  le  paysan  dont  j'ai  parlé , 
je  suis  parvenu  à  opérer  la  cure.  J'avais  en  vain 
employé  les  caustiques,  même  les  plus  énergiques, 
parceque  l'irritation  qu'ils  déterminaient  sur  les 
parties  voisines  donnait  lieu  à  la  formation 
d'engorgements  et  de  callosités  ,  et  devenait  le 
germe  de  nouvelles  végétations  ;  au  lieu  que  les 
extirpations  que  j'opérais  chaque  jour  avec  le  bis- 
touri avaient  pour  effet  d'enlever  la  racine  du 
mal,  et  de  prévenir  sa  réapparition  ou  son  ex- 
tension, au  moyen  de  l'effusion  sanguine  qui  en 
résultait.  Je  préservai  ainsi  ce  malheureux  de 
l'amputation  de  la  verge  ,  qu'on  avait  considérée 
comme  étant  sa  dernière  ressource  ,  et  je  ne  doute 
pas  qu'en  agissant  ainsi  dans  beaucoup  d'affec- 
tions, même  dans  celles  qu'on  appelle  cancéreu- 
ses, on  parviendrait  à  triompher  du  mal.  Lorsque 
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la  situation  de  la  partie  malade  s'oppose  à  lu- 
sage  de  l'instrument  tranchant ,  et  lorsque  les 
moyens  propres  à  détruire  sa  disposition  végéta- 
tive ont  été  inefficaces  ,  il  est  nécessaire  de  recou- 
rir aux  caustiques.  On  se  sert^de  la  potasse  caus- 
tique ,  du  muriate  d'antimoine  liquide  ,  du  cau- 
tère actuel  ;  la  poudre  de  sabine  ,  le  nitrate  d'ar- 
gent ,  l'oxyde  rouge  de  mercure  ,  ne  peuvent  con- 
venir que  dans  les  cas  où  la  végétation  est  pe- 
tite et  superficielle  :  dans  les  autres  circonstan- 
ces ,  ces  moyens  seraient  insuffisants  pour  opérer 
la  destruction  entière  qu'on  veut  obtenir;  ils  ajou- 
teraient à  l'irritation  ,  et  pourraient  devenir  la 
source  d'altérations  diverses.  Lorsque ,  après  l'ac- 
tion des  caustiques,  il  reste  des  ulcères  profonds, 
calleux  ,  les  émollients,  et ,  s'ils  sont  insuffisants , 
les  saignées  locales,  doivent  être  employés. 

Il  se  manifeste  rarement  des  végétations  dans  le 
canal  de  l'urèthre;  cependant  on  en  observe  quel- 
quefois, même  dans  la  région  prostatique  du  ca- 
nal, par  suite  desquelles  ont  lieu  les  mêmes  ac- 
cidents que  déterminent  les  rétrécissements.  Ce 
n'est  que  par  la  cautérisation  qu'on  peut  espérer 
d'obtenir  leur  guérison.  On  la  pratique  à  l'aide' 
des  instruments  de  Ducamp,  modifiés  par  M.  Lal- 
lemand. 

ARTICLE   XHI. 

Des  tumeurs  enkystées. 

Les  follicules  sébacés  qui  existent  dans  l'épais- 
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seur  des  téguments  de  la  verge  ou  des  bourses , 
peuvent  être  irrités,  et  donner  lieu,  par  leur 
boursouflement,  à  de  petites  tumeurs  enkystées, 
arrondies ,  remplies  d'une  matière  caséiforme , 
blanchâtre.  Il  suffit  qu'il  en  existe  une  ou  deux 
pour  que  bientôt ,  en  vertu  des  rapports  syner- 
giques étroits  qui  existent  entre  tous  ces  follicules, 
il  s'en  manifeste  un  grand  nombre  d'autres.  Leur 
volume  varie  depuis  celui  d'une  petite  tête  d'épingle 
jusqu'à  celui  d'une  grosse  lentille  ou  d'un  pois.  Lors- 
qu'elles persistent  pendant  long-temps  ,  la  matière 
qu'elles  contiennent  se  concrète  et  forme  de 
petits  calculs,  durs  ,  analogues  à  ce  qu'on  appelle 
improprement  yeux  d'écrevisse.  J'en  ai  rencontré 
plusieurs  sur  deux  de  mes  malades.  Ces  tumeurs 
sont  ordinairement  indolentes ,  et  ne  sont  précé- 
dées ,  chei  quelques  personnes ,  que  par  un  senti- 
ment de  démangeaison  léger;  elles  peuvent  se  ma- 
nifester peu  de  temps  après  un  congrès  impur,  après  Traitement, 
la  masturbation  trop  répétée,  après  les  froisse- 
ments de  la  peau  par  des  corps  étrangers,  ou 
consécutivement  à  des  ulcères ,  à  une  uréthrite 
ou  à  des  pustules. 

Leur  traitement  est  fort  simple.  Il  faut  tendre 
la  peau  ,  faire  saillir  la  tumeur ,  l'inciser  crucia- 
lement  avec  la  pointe  d'une  lancette ,  et  cautériser 
légèrement  avec  la  pierre  infernale.  La  guérison 
se  fait  très  rapidement  ;  mais  il  faut  répéter  l'opé- 
ration pour  chacune  d'elles. 

Il  se  forme  quelquefois  sous  les  téguments  de 
la  verge  des  tumeurs  cellulaires ,  arrondies ,  cir- 
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consentes  ,  enkystées ,  qui  acquièrent  un  volume 
considérable.  Sur  un  de  mes  nialades  j'en  ai  observé 
trois  près  Tune  de  Tautre ,  qui  avaient  chacune  le 
volume  d'une  noix.  Les  fumigations  émollientes, 
les  cataplasmes  ,  les  sangsues  et  les  frictions  avec 
la  teinture  d'iode  ou  la  pommade  dliydriodate  de 
potasse ,  opèrent  quelquefois  la  guérison  ,  mais 
le  plus  souvent  elles  résistent,  et  nécessitent  l'ex- 
tirpation. L'opération  est  fort  simple  :  on  soulève 
la  peau,  on  fait  un  pli  transversal,  qu'on  incise 
de  haut  en  bas  ,  puis ,  après  avoir  mis  le  kyste  à 
nu ,  on  le  saisit  avec  une  érigne ,  on  l'isole  ,  et 
on  l'enlève  en  entier  ;  on  rapproche  ensuite  les 
lambeaux ,  et  on  les  maintient  réunis  à  Taide 
de  bandelettes  agglutinatives  et  d'un  bandage 
unissant. 

Les  téguments  de  la  verge  et  du  scrotum  peu- 
vent encore  présenter  des  dartres  et  des  pustules, 
chroniques  ;  mais,  comme  elles  ne  diffèrent  pas  de 
celles  qui  se  manifestent  sur  diverses  autres  par- 
ties du  corps ,  nous  en  parlerons  dans  l'article 
destiné  aux  affections  de  la  peau. 
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CHAPITRE  IL 

AFFECTIONS   DES   ORGANES   GÉNITAUX  CHEZi  XA  FEMM  E, 

ARTICLE  PREMIER. 

De  la  vagiaite. 


On  peut  comparer  ce  mal  assez  exactement  à  l'inflammation  qu'éprouve 
dans  les   humes  et  dans  les  catarcbes  ,.  U  meinhraDe  oiil<|ueuse  du  oe* 
et  du  poumon.  » 


Les  différentes  parties  de  la  muqueuse  génîto- 
urinaire,  chez  la  femme,  peuvent  être  irritées , 
et  donner  lieu  à  un  écoulement  de  mucosités  jaunes 
ou  verdâtres.  Celle  qui  tapisse  le  canal  du  yagiii 
Test  pourtant  plus  souvent  que  toutes  les  autres, 
et  c'est  principalement  à  son  inflammation  qu'on 
a  donné  le  nom  de  blennorrhagîe.  La  dénomina- 
tion de  vaginite  ou  vagin o-uréthrite,  lorsque  le 
canal  de  Furèthre  est  conjointement  irrité,  con- 
vient donc  mieux ,   et  doit  être  préférée. 

Outre  la  plupart  des  causes  que  nous  avons  énu- 
mérées,  en  parlant  de  ruréthrite,  il  en  est  d'autres 
propres  à  la  femme  qui  peuvent  déterminer  la  vagi- 
nite :  ce  sont  le  travail  préparatoire  de  la  menstrua- 
tion, les  tentatives  de  viol,  l'accouchement,  l'état 
de  grossesse,  Tavortêment ,  la  suppression  du  flux 
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menstruel  ou  des  lochies ,  l'existence  de  polypes 
au  col  de  la  matrice  ,  les  phlegmasies  chroniques 
de  cet  organe,  la  présence  de  pessaires  dans  le 
vagin ,  etc. 

L'inflammation  peut  débuter  sur  la  face  interne 
des  grandes  et  des  petites  lèvres  ,  vers  la  fourchette 
ou  la  fosse  na^^iculaire  ,  et  s'étendre  à  la  muqueuse 
vaginale  ;  mais  le  plus  souvent  elle  commence  sur 
celle-ci.  Fixée  d'abord  près  de  l'orifice  du  canal, 
elle  peut  s'étendre  aux  parties  supérieures ,  en- 
vahir le  canal  tout  entier,  et  quelquefois  même 
le  col  de  la  matrice. 

L'écoulement  de  matières  jaunâtres  se  mani- 
feste quelquefois  de  prime  abord  ,  c'est-à-dire 
sans  avoir  été  annoncé  par  des  signes  précurseurs 
capables  de  fixer  l'attention  de  la  .malade  ;  cepen- 
dant, dans  la  majorité  des  cas,  celle-cf  éprouve 
des  démangeaisons  et  un  sentiment  de  chaleur  et 
de  fourmillement  particulier ,  qui  la  porte  à  dési- 
rer l'acte  du  coït,  ou  à  se- livrer  à  la  masturba- 
tion :  bientôt  de  légères  cuissons  se  font  sentir , 
la  muqueuse  se  tuméfie ,  devient  plus  rouge ,  plus 
sèche;  l'acte  du  coït  devient  pénible,  à  raison  du 
resserrement  du  vagin  ,  et  douloureux  ;  enfin , 
vers  le  troisième  ou  quatrième  jour ,  quelquefois 
plus  tard ,  l'écoulement  se  décide.  Lorsque  la 
vaginite  est  simple  et  peu  intense  ,  les  douleurs  ne 
durent  pas  long-temps ,  et  l'écoulement  persiste 
sans  déterminer  d'incommodité  grave  ;  mais  lors- 
que la  muqueuse  vaginale  est  entièrement  enflam- 
mée,  lorsque  la  face  interne  des  grandes  lèvres , 
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la  fourchette  ,  la  fosse  naviculaire  ,  la  muqueuse 
uréthrale ,  partagent  la  phlegmasie ,  les  symptômes 
sont  beaucoup  plus  graves  :  la  malade  éprouve  un 
sentiment  de  chaleur  mordicante,  de  tension,  de 
resserrement;  la  marche,  la  station  assise,  s'ac- 
compagnent de  douleurs  vives  ;  l'urine  détermine 
sur  les  grandes  et  les  petites  lèvres  des  cuissons  très 
fortes  ;  elle  produit  des  douleurs  dans  le  canal  de 
l'urèthre,  et  sort  quelquefois  avec  difficulté ,  si  la 
muqueuse  qui  tapisse  ce  canal  est  tuméfiée  ;  la 
membrane  vulvaire  enflammée  fait  saillie ,  et 
forme  quelquefois  un  bourrelet  saillant,  qui  fait 
éprouver  le  sentiment  d'un  corps  qui  s'échappe , 
analogue  à  celui  que  produit  une  chute  de  matrice; 
l'irritation  s'étend  quelquefois  au  pudendum  , 
dont  les  poils  ne  peuvent  être  touchés  sans  dou- 
leur ;  aux  ganglions  inguinaux  ,  qui  quelquefois 
se  tuméfient ,  à  la  muqueuse  gastrique  et  au  centre 
de  la  circulation  ,  et  d'où  résultent  un  mouvement 
fébrile  ,  de  l'inappétence  ,  de  la  soif,  de  la  cépha- 
lalgie ,  de  l'insomnie ,  etc.  ,  etc. 

L'inflammation  de  la  muqueuse  génitale,  chez  Termînai- 
la  femme  5  peut,  comme  chez  l'homme,  se  ter- 
miner par  délitescence,  par  résolution  ,  par  sup- 
puration ,  par  l'état  chronique  et  par  la  gangrène; 
cependant  ce  dernier  accident  est  extrêmement 
rare ,  et  ne  s'observe  guère  qu'à  la  suite  des  gastro- 
entérites très  vives.  La  terminaison  la  plus  ordi- 
naire est  la  résolution. 

La  vaginite  chronique  forme  ce  qu'on  appelle 
leucorrhée ,  fleurs  blanches  ;  elle  est  quelquefois 
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primitive  ,  et  souvent  elle  est  entretenue  par  une 
irritation  gastrique  chronique ,  comme  le  prouve 
lobservation  journalière ,  et  comme  l'a  démontré 
M.  Puel  dans  un  mémoire  intéressant ,  consigné 
dans  les  Archives  générales  de  médecine^  tome  YIIL 
Elle  persiste  ordinairement  fort  long-temps ,  et  est 
ravivée ,  pour  ainsi  dire ,  à  chaque  époque  men- 
struelle» 

La  phlegmasie  dont  nous  traitons  est  en  gé- 
néral beaucoup  moins  grave  chez  la  femme  que 
chez  l'homme  :  i**  parceque  l'urèlhre  est  rarement 
affecté  ,  d'où  résulte  la  non-existence  des  douleurs 
vives  qu'éprouvent  quelques  hommes  dans  l'excré- 
tion urinaire;^'*  parceque  la  muqueuse  vaginalen'est 
point  exposée  au  contact  d'un  liquide  irritant,  l'u- 
rine ;  5**  parceque  la  femme  n'est  point  exposée 
à  ces  érections  continuelles  et  douloureuses  qui 
fatiguent  les  hommes ,  et  à  ce  qu'on  appelle 
chaudepisse  cordée;  4^  parcequ'elle  n'est  point 
exposée  aux  accidents  qui  résultent  de  la  prosta- 
tite  5  et  aux  rétentions  d'urine,  vu  que  Fintro* 
duction  dés  sondes  est  presque  toujours  facile  chez 
elle  ;  5°  enfin,  parceque  la  surface  qui  est  ôïdî- 
Raîrement  altérée  est  plus  à  découvert. 

Les  règles  de  traitement  pour  cette  inflamma- 
tion sont  les  mêmes  que  celles  que  nous  avonâ 
tracées  pour  l'uréthrite.  La  femme  doit  éviter 
d'abord  tout  ce  qui  pourrait  accroître  l'irrita- 
tion et  déterminer  l'afflux  du  sang  dans  les  or- 
ganes affectés  ,  comme  l'équitation ,  la  marche 
prolongée  j  l'acte  du  coït,  les  lectures  erotiques, 
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les  attouchements  voluptueux ,  les  boissons  exci- 
tantes ,  les  aliments  de  haut  goût  >  etc.  On  pres- 
crit ensuite  les  boissons  tempérantes ,  les  bains 
de  siège,  les  fumigations  émollientes ,  les  sangsues 
sur  la  surface  interne  des  grandes  lèvres  ,  les  injec- 
tions de  lait|  ou  de  décoction  de  graine  de  lin, 
de  feuilles  de  mauve  ou  de  jusquiame,  et  enfin 
les  révulsifs  du  canal  intestinal  ou  les  astringents 
locaux.  Les  révulsifs  sont  fort  souvent  inefficaces,  et 
il  est  d'observation  qu'à  raison  des  rapports  intimes 
qu'a  la  muqueuse  gastro-intestinale  avec  celle  des 
voies  génitales  ,  l'irritation  de  celle-là  aggrave  sou- 
vent celle  de  l'autre.  Toutefois  il  ne  faudrait  pas 
croire,  avec  quelques  médecins,  qu'ils  sont  toujours 
inutiles.  Pourvu  qu'on  ait  préalablement  et  suffi- 
samment insisté  sur  les  antiphlogistiques ,  la  révul- 
sion s'opère ,  comme  le  prouvent  les  observations 
qu'a  faites  M.  Gimelle  sur  l'efficacité  de  la  teinture 
d'iode  contre  la  leucorrhée  ou  vaginite  chronique. 
Si  les  révulsifs  ont  été  inutiles,  oii  si  l'on  redoute 
de  recourir  à  leur  usage,  on  peut  employer  les 
fumigations  aromatiques ,  les  injections  de  gros 
vin  rouge,  les  decoctam  de  quinquina  ou  d'écorce 
de  chêne  ,  l'eau  de  chaux  ,  les  solutions  de  sulfate 
de  zinc  ,  et  les  autres  préparations  dont  nous  avons 
parlé  à  l'article  urétlirite  ;  mais,  répétons-le  souvent, 
ce  n'est  qu'après  avoir  dissipé  les  phénomènes  in- 
flammatoires ,  et  avoir  réduit  à  la  chronicité  l'é- 
coulement vaginal ,  que  l'on  peut  se  permettre  ces 
moyens  irritants,  sans  quoi  on  s'exposerait. à  ag- 
graver les  accidents  ou  à  en  déterminer  de  nouveaux. 
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La  vaginite  chronique  est  souvent  entretenue, 
soit  par  une  gastrite  chronique ,  soit  par  des  affec- 
tions cutanées  ,  soit  par  les  excès  du  coït ,  soit  par 
l'habitation  dans  des  heux  humides  et  froids.  Il 
est  évident    dès  lors   que  le  médecin  doit  avoir 
égard  à  ces  causes  diverses  ,  et  qu'il  ne  peut  espé- 
rer d'obtenir  la  guérison  qu'après  les  avoir  éloi- 
gnées.' Il  est  aussi  rare  qu'elle  soit  entretenue  par 
un  état  général  de  faiblesse,    que  les  médecins 
s'imaginent  que  cela  est  fréquent  ;  et  les  toniques 
multipliés  qu'ils  emploient  ne  font  le  plus  souvent 
qu'irriter  l'estomac   et  entretenir  la  maladie.   Un 
régime  adoucissant,  des  vêtements  de  laine,  l'ha- 
bitation dans  un  climat  chaud  ,  ou  dans  des  lieux 
aérés  bien  découverts ,  l'abstinence  du  coït,   des 
toniques ,  des  chauffe-pieds  ,  une  grande  propreté, 
des  bains  émoUients,  des  injections  ou  des  fumiga- 
tions, et  enfin  les  astringents  locaux,  et  l'usage  de 
la  teinture  d'iode  ou  d'un  autre  excitant ,  si  le  tube 
intestinal  est  sain,  tels  sont  les  moyens  qui  peu- 
Tent  mettre  un  terme  à  ces  écoulements  ennuyeux, 
fatigants  et  souvent  fort  rebelles.  Les  écoulements 
qui  se  manifestent  chez  les  petites  filles ,  à  la  suite 
de  la  suppression  de  quelque  exanthème,  à  l'é- 
poque de  la  dentition  ,    à  la  suite  du  contact  de 
linges  grossiers  ,  imprégnés  d'urine,  ou  des  affec- 
tions vermineuses,  doivent  être  attaqués  par  les 
lotions  érnollientes  ,  les  bains  ,  les  fumigations  , 
et  par  les  moyens  propres  à  faire  cesser  la  cause 
qui  les  a  produits. 

Les  rétrécissements  du  canal  de  l'urèthre  sont 
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fort  rares  chez  la  femme  ;  cependant  ils  peuvent 
exister  :  on  les  attaque  de  la  même  manière  que 
chez  les  hommes. 

Des  abcès  se  manifestent  quelquefois  dans  l'épais- 
seur des  grandes  lèvres.  On  prénent  leur  dévelop- 
pement par  les  antiphlogistiques  et  les  émollients  ; 
mais,  quand  ils  sont  une  fois  formés,  on  doit  donner 
une  issue  libre  au  pus  par  une  large  incision  ;  on 
continue  ensuite  pendant  quelques  jours  l'usage 
des  émollients.  La  cystite  complique  rarement  la 
vagino-uréthrite  ;  si  elle  se  manifestait ,  on  l'atta- 
querait par  les  mômes  moyens  que  nous  avons 
déjà  conseillés  contre  elle.  On  observe  assez  sou- 
vent ,  pendant  la  durée ,  vers  la  fm  de  la  vaginite 
ou  après  sa  disparition ,  des  douleurs  dans  les 
membres  ,  des  engorgements  dans  les  articula- 
tions ,  des  ophthalmies ,  des  lésions  de  la  peau,  et 
autres  affections  qui  sont  dues  à  des  métastases  ou 
aux  sympathies.  JNous  nous  occuperons  ailleurs  de 
ces  divers  maux. 

ARTICLE  ïï. 

Des  ulcères. 

La  muqueuse  génitale,  chez  la  femme,  peut 
présenter  des  ulcères  ,  comme  chez  l'homme  ;  les 
causes  qui  peuvent  les  produire  sont  les  mêmes 
que  celles  de  la  vaginite.  Ils  existent  quelquefois 
en  même  temps  que  cette  dernière  affection  ;  mais 
ils  peuvent  aussi  être  développés  et  exister  isolé- 
ment. Toutes  les  parties  de  la  muqueuse  vulvo- 
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vaginale  peuvent  être  atteintes  d'ulcères  ;  toute- 
fois, on  remarque  surtout  ceux-ci  à  la  face  interne 
des  grandes  et  des  petites  lèvres ,  sur  le  clitoris  et 
son  prépuce  ,  et  sur  l'extrémité  vulvale  du  vagin. 
Leur  mode  de  développement ,  leur  aspect ,  leur 
marche ,  leur  terminaison ,  sont  les  mêmes  que 
chez  l'homme  ;  il  est  donc  inutile  de  reproduire 
les  considérations  que  nous  avons  déjà  présentées. 

Les  accidents  qu'ils  peuvent  produire  sont  l'éro- 
sion des  parois  recto-vaginale ,  vagino-uréthrale  et 
vésicale  ,  et  par  suite  des  fistules;  le  sillonnement, 
l'échancrure  ou  la  perforation  des  grandes  lèvres; 
la  destruction  du  clitoris  ,  le  rétrécissement  de 
l'ouverture  du  vagin,  par  suite  de  l'engorgement 
chronique  de  ces  parties;  des  adhérences,  des 
cicatrices  vicieuses  ,  et  quelquefois  la  réunion  des 
grandes  lèvres. 

Un  régime  doux,  le  repos,   des  bains  de  siège 
émollients ,  des  lotions  adoucissantes,  des  fumi- 
gations ,  des  injections ,  des  sangsues ,  des  boissons 
tempérantes ,  et  les  divers  topiques  que  nous  avons 
conseillés  contre  les  ulcères  indolents ,   station- 
naires ,  sont ,  comme  chez  l'homme ,  les  moyens 
les  plus  efficaces.  Les  révulsifs  sont  rarement  utiles: 
c'est  surtout  par  les  sangsues  qu'on  prévient,  chez 
les  femmes  ,  la  tuméfaction  et  l'épaississement  de: 
la  muqueuse,  les  perforations  des  parois  du  vagin, 
qu'on  arrête  les  progrès  des  ulcères  rongeurs  ,  et^ 
qu'on  fait  disparaître  les  rétrécissements  opérés  par^ 
l'engorgement  chronique  des  parties  qui  forment 
l'orifice  vaginal  ;  mais  cemoyen  est  insuffisant  pour; 
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remédier  aux  fistules  vésico  ou  recto-vaginales  ; 
ces  affections  sont  fort  souvent  incurables.  Parmi 
le  grand  nombre  qu'a  eu  l'occasion  d'observer  le 
savant  professeur  Cullerier ,  il  ne  s'en  est  trouvé 
que  deux  où  la  guérison  se  soit  opérée  spontané- 
ment ,  et  encore ,  dans  ces  cas ,  lafistule  n'était  pas 
étendue  ;  et  dans  tous  les  autres ,  il  a  vu  le  mal 
résister  aux  traitements  employés.  Les  sondes,  les 
tampons  de  charpie  ,  les  compressions  exactes , 
remédient  aux  désagréments  qu'entraîne  la  mala- 
die, mais  non  à  la  maladie  elle-même.  Pour  at- 
teindre le  but ,  il  faudrait  pouvoir  opérer  l'agglu- 
tination des  bords  de  l'ouverture  de  la  fistule  ,  et 
pouvoir  les  maintenir  en  rapport  :  or  voilà  ce  qui 
est  difficile.  La  cautérisation  à  l'aide  du  fer  rouge 
ou  du  nitrate  d'argent  ne  remplit  qu'une  des  indi- 
cations, et  réussit  rarement.  M.  Lallemand  ,  de 
Montpellier  ,  vient  d'inventer  un  instrument  assez 
compliqué,  à  l'aide  duquel  il  saisit  les  bords  de  la 
fistule ,  préalablement  rafraîchis  par  la  chute  d'es- 
chares  produites  par  les  caustiques,  et  les  main- 
tient réunis  d'une  manière  à  peu  prés  semblable 
à  celle  qui  rapproche  les  lambeaux  d'un  bec  de 
lièvre.  Mais  si  cette  méthode  a  réussi  dans  ses 
habiles  mains ,  en  sera-t-il  toujours  ainsi  lorsque 
des  praticiens  ordinaires  voudront  y  recourir.^  J'en 
doute.  Toutefois,  si  l'expérience  sanctionne  l'im- 
portance qu'il  lui  accorde,  ce  sera  une  conquête 
de  plus  dont  l'art  lui  sera  redevable ,  et  la^iifîiculté 
de  son  emploi  ne  diminuera  pas  la  valeur  du  ser- 
vice qu'il  aura  rendu  à  l'humanité.   Dans  les  cas 
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OÙ  tous  les  moyens  échoueraient ,  on  devrait  se 
borner  à  prescrire  des  injections  fréquentes  dans 
le  vagin,  l'abstinence  du  coït,  le  tamponnement 
de  ce  canal  à  l'aide  d'épongés  douces  ou  de  char- 
pie mollette  ,  le  changement  fréquent  de  cet  ap- 
pareil 5  pour  éviter  la  malpropreté  et  l'irritation 
qui  en  résulterait ,  les  bains  et  les  moyens  propres 
à  combattre  la  constipation  ,  dans  le  cas  de  fistule 
recto-vaginale. 

Les  téguments  qui  entrent  dans  la  composition 
des  organes  sexuels  ,  chez  la  femme,  peuvent  aussi 
présenter  des  ulcères  ,  soit  qu'ils  soient  primitifs  , 
soit  qu'ils  soient  consécutifs  à  la  lésion  de  la  mu- 
queuse. L'écoulement  des  matières  puriformes 
sécrétées  dans  la  vaginite  ulcéreuse  ou  non  ulcé- 
reuse en  détermine  encore,  dans  quelques  cas, 
au  périnée  ou  vers  la  face  interne  des  cuisses.  Le 
même  traitement  que  nous  avons  déjà  conseillé 
convient  également  contre  eux.  A  la  suite  de  la 
phlegmasie  des  organes  de  la  femme  ,  on  observe 
quelquefois  ,  comme  chez  l'homme,  des  affections 
d'organes  qui  leur  sont  unis  par  des  rapports  sym- 
pathiques étroits ,  ce  qui  donne  lieu  à  ce  qu'on  ap- 
pelle vérole  confirmée.  Nous  avons  déjà  dit  ce  qu'il 
fallait  penser  de  ces  prétendues  affections  consti- 
tution nelles  ,  et  comment  il  fallait  concevoir  leur 
développement.  Des  tumeurs  enkystées  peuvent  se 
développer  dans  l'épaisseur  des  grandes  lèvres,  et 
acquérir  un  volume  considérable.  L'extirpation  est 
souvent  le  seul  moyen  sur  lequel  on  puisse  comp- 
ter pour  opéyer  la  guérison. 
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ARTICLE  III. 


On  remarque  quelquefois  des  végétations  sur  la 
muqueuse  vulvo-vaginale ,  et  surtout  sur  celle  qui 
tapisse  la  face  interne  des  grandes  lèvres  et  le  cli- 
toris, et  sur  les  téguments  des  grandes  lèvres.  Elles 
acquièrent,  dans  quelques  cas,  un  volume  très 
considérable,  et  forment  un  obstacle  à  l'introduc- 
tion du  pénis.  Ces  végétations,  comme  celles  qu'on 
observe  chez  les_  hommes  ,  ne  sont ,  dans  aucun 
cas  5  spécifiques,  et  produites  par  le  virus  véné- 
rien. Quels  que  soient  leur  forme,  leur  étendue, 
leur  couleur ,  leur  nombre ,  elles  sont  toujours 
dues  à  une  irritation  que  mille  causes  diverses 
peuvent  produire.  Ce  que  nous  avons  dît  déjà  de 
leur  traitement  chez  l'homme  convient  également 
pour  celles  qui  s'observent  chez  les  femmes. 
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CHAPITRE  III. 

AFFECTIONS   DU   SYSTÈME   LYMPHATIQUE. 
AllTICLE  PREMIER. 

Des  ganglionites  ou  bubons. 


lies  bubons  accompagnent  aussi  la  goijonbéc,  el  «ont  alors  le  seul 
produit  de  rinilatjon  de  l'urètbre,  communiqui)  aux  glandes  ingui- 
nales ;  mais  lorsqu'une  irritation  ne  peut  être  supposée  ,  des  bubon» 
peuvent  se  manifester  sans  êlre  pour  cela  syphilitiques.  » 

{Heesaiïdès.  ) 


On  donne  le  nom  de  bubons  à  des  tumeurs  plus 
ou  moins  considérables ,  formées  par  l'engorge- 
ment de  ganglions  lymphatiques.  Celui  d'adénite, 
ou  mieux  encore  de  ganglionite ,  désignant  le 
siège  et  la  nature  de  la  maladie,  me  paraîtrait 
beaucoup  pins  convenable. 

Les  bubons  sont  observés  sur  les  diverses  parties 
du  corps  où  il  existe  des  ganglions,  mais  surtout 
dans  les  régions  inguinale  ,  axillaire  ,  jugulaire  et 
sous-maxillaire.  Les  plus  fréquents  de  tous  sont 
ceux  de  la  région  inguinale  ,  que  Ton  appelle  vul- 
gairement jWLilams ,  parceque  la  gène  qu'éprou- 
vent les  malades  dans  les  mouvements  de  la  cuisse, 
du  côté  affecté,  leur  donne  une  allure  embarrassée, 
qu'on  a  cru  pouvoir  comparer  à  celle  des  jeunes 
chevaux. 

Les  bubons  peuvent  être  produits  par  des  com- 
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pressions  et  des  froissements  directement  exercés 
sur  les  ganglions ,  par  les  sympathies  mises  en  jeu 
par  certains  organes  altérés,  quelquefois,  mai§ 
rarement,  par  l'action  directe  d'un  principe  irri- 
tant quelconque  porté  vers  les  ganglions  par  les 
agents  de  l'absorption  ,  et ,  ce  qui  est  le  plus  or- 
dinaire ,  par  la  transmission  à  ces  organes  de  l'ir- 
ritation des  parties  desquelles  naissent  les  vais-- 
seaux  lymphatiqu  es  qui  y  aboutissent. 

On  appelle  bubons  vénériens  les  tumeurs  gan- 
glionnaires que  le  prétendu  virus  syphilitique  est 
cen^é  produire.  Ces  bubons  sont  distingués  en 
primitifs  et  en  secondaires  on  symptomatiques.  Les 
primitifs  se  manifestent  pendant  la  durée  ou  vers 
la  fin  de  l'existence  de  l'irritation  primitive  des 
organes  génitaux,  ou  de  toute  autre  partie.  Les 
secondaires  sont  ceux  qui  sont  observés  plus  ou 
moins  long-temps  après  la  guérison  des  lésions  pri- 
mitives, et  qui,  dit-on  à  tort,  sont  dus  à  une  infec- 
tion générale  des  humeurs.  On  a  donné  les  noms  de 
bubons  essentiels ,  d'emblée ,  primitifs ,  aux  tu- 
meurs qui  se  développent  peu  de  temps  après  l'acte 
du  coït ,  sans  être  précédées  d'irritations  apparentes 
des  organes  sexuels.  Les  bubons  qui  se  développent 
pendant  la  durée  d'irritations  aiguës  ont  été  appe- 
lés sympathiques ,  lorsqu'ils  sont  développés  par 
l'action  de  causes  qui  agissent  loin  d'eux ,  et  iclio- 
pathiques,  lorsque  le  virus  a  pénétré  jusqu'aux 
ganglions.  Cette  distinction  est  de  la  plus  grande 
importance,  dit  Swediaur,  et  il  est  indispensable 
de  rétablir ,  pour  savoir  quel  est  le  traitement  qui 
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convient.  Mais  quelle  est  la  différence  qui  existe 
entre  ces  bubons  primitifs,  secondaires ,  essentiels, 
sympathiques ,  idiopathiques  ?  Existe-t-il  quelque 
signe  diagnostique  au  moyen  duquel  on  puisse  re- 
connaître si  le  Tirus  est  niché  ou  non  dans  le  gan- 
glion tuméfié  ?  Non ,  assurément  ;  cette  distinc- 
tion est  purement  chimérique,  comme  nous  l'avons 
prouvé,  et  ne  peut  avoir  aucun  résultat  avantageux 
pour  la  pratique.  Quelle  que  soit  la  causedes  bubons, 
leur  essence  est  toujours  la  même  :  l'intensité  seule 
de  l'irritation  qui  les  produit  peut  les  faire  différer 
les  uns  des  autres;  dans  aucun  cas,  ils  ne  sont  pro- 
duits par  un  être  spécifique,  exigeant ,  pour  être 
détruit  5  l'emploi  d'un  remède  spécifique  ;  et  ce 
n'est  que  d'après  les  renseignements  que  donne  le 
malade  sur  les  circonstances  antérieures  à  leur 
apparition,  qu'on  peut  savoir  s'ils  sont  ou  non  des 
effets  de  l'acte  du.  coït ,  et  reconnaître  par  consé- 
quent s'ils  sont  vénériens. 

Les  bubons  peuvent  n'affecter  qu'une  aine  ,  ou 
toutes  les  deux  à  la  fois.  Ils  sont  isolés  ou  multilobés, 
c'est-à-dire  formés  par  la  réunion  de  plusieurs  gan- 
glions tuméfiés.  Ils  occupent  l'aine  proprement 
dite  ,  ou  bien  la  partie  inférieure  du  bas-ventre , 
ou  la  supérieure  de  la  cuisse.  Quelquefois  ils  sont 
arrondis  ,  globulaires  ;  mais  plus  souvent  ils  sont 
alongés  et  placés  dans  la  direction  du  ligament 
de  Poupart. 

Les  bubons  se  développent  quelquefois  d'une 
manière  lente ,  insensible ,  et  ne  s'accompagnent 
d'aucune  douleur;  le  plus  souvent,  cependant, 
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des  douleurs  sourdes  de  la  pesanteur  dans  la  par- 
tie, du  tiraillement,  en  sont  les  signes  précurseurs. 
Le  ganglion  qui  se  tuméfie  grossit  successivement, 
et  forme  bientôt  une  tumeur  du  volume  d'une  noi- 
sette ou  d'une  noix  ,  douloureuse  au  toucher, 
roulante  sous  la  peau  ,  et  gênant  les  mouvements 
du  membre  de  ce  côté.  Si  l'irritation  reste  concen- 
trée dans  le  ganglion  ,  la  tumeur  reste  toujours 
roulante  sous  la  peau ,  qui  conserve  sa  couleur 
ordinaire;  dans  le  cas,  au  contraire,  où  le  tissa 
cellulaire  voisin  participe  à  l'inflammation  ,  il  s'en- 
gorge, se  tuméfie,  devient  douloureux,  fixe  le 
ganglion ,  et  forme  autour  de  lui  une  espèce 
d'atmosphère  inflammatoire,  qui  s'étend  ordinai- 
rement à  la  peau,  et  altère  sa  couleur  et  sa  struc- 
ture. Alors  les  douleurs  sont  vives  ,  la  partie  est 
chaude,  brûlante,  les  mouvements  de  la  cuisse 
sont  difficiles  et  accompagnés  de  souffrances,  le 
pouls  est  quelquefois  fréquent,  large,  et  l'estomac 
donne  souvent  des  signes  d'irritation.  ' 

Les  bubons  peuvent  acquérir  un  volume  consi- 
dérable. J'en  ai  vus  de  gros  comme  le  poing;  mais 
ordinairement  ceux  qui  acquièrent  ces  dimen- 
sions sont  chroniques,  et  formés  par  l'agglomé- 
ration de  plusieurs  ganglions. 

Le  diagnostic  de  ces  tumeurs  ne  peut  être  dif- 
ficile que  pour  les  personnes  prévenues ,  qui  s'ima- 
ginent qu'il  y  a  quelque  différence  entre  les  bubons 
produits  par  la  croissance  ,  par  la  compression,  par 
l'irritation  des  organes  génitaux  développée  par  la 
masturbation  ,   le  coït  ou  1  acreté  de  la  matière 
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sébacée  sécrétée  par  les  follicules  du  prépuce,  par 
la  présence  de  sondes  ou  de  bougies  dans  le  canal 
uréthral ,  par  des  hémorrhoïdes  ,  des  excoriations 
des  doigts  de  pied,  etc.,  etc.,  et  ceux  qui  suc- 
cèdent à  des  ulcères  vénériens  :  mais  pour  celles 
qui  ont,  comme  nous,  la  conviction  qu'une  irri- 
tation non  spécifique  en  est  toujours  la  cause  ,  il 
est  des  plus  faciles.  Je  ne  suppose  pas  ,  en  effet, 
qu'avec  un  peu  d'attention  ,  on  puisse  confondre 
avec  elles  les  hernies  ,  les  abcès  symptomatiques 
ou  les  anévrj'^smes. 

Le  pronostic  doit  varier  nécessairement,  d'après 
l'intensité  de  l'irritation  ,  le  nombre  des  tumeurs, 
le  volume  qu'elles  présentent;  d'après  le  urode  de 
terminaison  qui  paraît  devoir  avoir  lieu  ,  d'après 
la  disposition  générale  du  sujet,  et  suivant  que  le 
traitement  employé  est  plus  ou  moins  rationel. 

Les  bubons  peuvent  se  terminer  par  résolution, 
délitescence ,  suppuration  ,  induration  et  par 
gangrène. 

La  résolution  est  la  plus  favorable  de  ces  termi- 
naisons.. On  doit  presque  toujours  tâcher  de  l'ob- 
tenir. Elle  a  lieu  ordinairement  toutes  les  fois 
que  des  engorgements  aigus  se  sont  manifestés 
pendant  la  durée  d'irritations  des  organes  voisins, 
et  que  le  tissu  cellulaire  qui  enveloppe  les  gan- 
glions tuméfiés  ne  participe  point  à  leur  inflamma- 
tion :  dans  ces  cas ,  on  les  voit  diminuer  à  me- 
sure que  l'affection  qui  les  avait  déterminés  se 
dissipe  ,  et  le  petit  noyau  glanduleux  qui  persiste 
encore  après  la  guérison ,   se  résout  insensible- 
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ment.  On  obtient  encore  cette  terminaison  alors 
mcme  que  la  phlegmasie  est  intense  et  partagée 
par  le  tissu  cellulaire  ;  mais  il  faut  pour  cela  ad- 
ministrer promptement,  et  d'une  manière  énergi- 
que, les  antiphlogistiques  elles  émoUients. 

La  délitescence  ou  disparition  brusque  de  la 
ganglionite  est  assez  rare.  On  ne  doit  pas  tâcher 
de  l'obtenir  ;  il  pourrait  en  résulter  des  accidents. 

La  suppuration  s'observe  fréquemment.  Elle  est 
quelquefois  annoncée  par  des  douleurs  pulsatives 
et  de  légers  frissons;  mais  le  plus  ordinairement 
les  malades  ne  savent  point  rendre  compte  de  ces 
phénomènes,  ou  les  éprouvent  à  un  degré  si  peu 
prononcé ,  qu'ils  n'y  font  pas  attention.  La  tu- 
meur se  ramollit  vers  le  centre ,  les  douleurs  se 
dissipent  ou  se  calment ,   la  fluctuation   devient 
bientôt  apparente,  la  peau  s'amincit  successive- 
ment, s'élève  en  pointe,  devient  rougeâtre,  et 
finit  par  se  crever.  Il  s'échappe  alors  ou  un  fluide 
blanc  ,  homogène  ,  bien  lié  ;  ou  un  pus  séreux  , 
floconneux  ou  rougeâtre,  suivant  le  siège  qu'oc- 
cupe le  bubon  ,  suivant  que  la  suppuration  s'est 
formée   plus  ou   moins   rapidement,  et    suivant 
que  le   ganglion  suppure    ou   que    c'est  le  tissu 
cellulaire  seul  qui  a  donné  lieu  à  l'abcès.  Lors- 
que la  suppuration  a  lieu  dans  toutç   l'étendue 
de   la  tumeur,   et  qu'elle    s'est    formée  rapide- 
ment, la  guérison  ne  larde  pas  ordinairement  à 
s'opérer ,  pourvu  que  l'ouverture  ait  été  pratiquée 
à  temps  ,  et  qu'on  n'ait  point  laissé  décoller  et 

amincir  les  téguments  dans  une  grande  étendue. 

45. 
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Dans  les  cas  au  contraire  où  une  partie  de  la  tu- 
meur reste  sans  suppurer,  la  guérison  est  plus  lente, 
si  le  traitement  est  mal  dirigé,  pnrceque  la  déler- 
sion  du  foyer  ne  se  fait  pas  complètement,  parce- 
qu'il  reste  des  duretés ,  des  engorgements  à  sa  base, 
et  parceque  l'irritation  chronique  qui  les   entre- 
tient peut  passer  à  l'état  aigu ,   et  produire  de 
nouveaux  abcès.  Après  l'ouverture  de  l'abcès,  il 
arrive  assez   souvent   que  les  bords  de   la   petite 
plaie  s'enflamment ,  s'ulcèrent ,  se  couvrent  d'une 
couenne   grisâtre  ,  et  que  les  téguments  crodés 
laissent  à  nu  une   surface   enflammée;  si   l'irri- 
tation est  méconnue,  et  si  des  moyens  propres  à 
l'augmenter  ou  à  l'entretenir  sont  employés,  on 
voit  la  plaie  faire  des  progrès ,    ses  bords  devenir 
rouges,  durs,  calleux,  ou  au  contraire  s'amincir, 
se  décoller  et  se  renverser;  sa  surface  devenir  blan- 
châtre ,  douloureuse,  ses  limites  s'étendre  cha- 
que jour;  et  quelquefois  on  voit  les  téguments  du 
bas-ventre  ,  des  bourses ,  des  cuisses,  détruits  dans 
une  grande  étendue,  surtout  s'il  existe  concurrem- 
ment une  inflammation  gastro-intestinale:  car  l'in- 
fluence de  cette  irritation  est  toujours  très  funeste  , 
et  on  lui  doit  le  plus  ordincûrement  les  pourritures 
d'hôpital  ou  les  gangrènes  qui  se  manifestent  dans 
ces  cas.  A  la  suite  de  ces  altérations  graves  ,  il  se 
manifeste  ordinairement ,  aux  dépens  des  tégu- 
ments voisins,  des  cicatrices  rayonnées,  qui  sont 
quelquefois  disposées  à  se  déchirer,  et  qui  s'oppo- 
sent souvent  a  l'extension  complète  du  membre. 
La  terminaison   par  induration  est  assez  fré- 
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quenîe  ,  lorsque  la  méthode  de  traitement  em- 
ployée n*est  point  convenable  ou  assez  énergique  , 
et  lorsque  la  gangliotiite  était  peu  aiguë  à  son  dé- 
but. Quelquefois  Tirritation  commence  par  exis- 
ter à  l'état  chronique,  et  persiste  pendant  un  temps 
plus  ou  moins  long.  Les  tumeurs  qu'elle  produit  se 
développent  alors  lentement,  sans  entraîner  de  dou- 
leurs, et  quelquefois  sans  gêner  les  mouvements 
du  membre.  Elles  acquièrent  souvent  un  volume 
assez  considérable,  et  sont  quelquefois  multilobées. 
Unefois  arrivées  à  une  certaine  dimension,  qui  varie 
chezlcs  divers  sujets,  elles  restent  stationnaires  pen- 
dant des  mois  entiers,  et  quelquefois  même  pen- 
dant des  années  ,  et  la  peau  qui  les  recouvre  con- 
serve ordinairement  sa  coloration  naturelle.  Quel- 
quefois il  s'y  développe  une  irritation  un  peu  plus 
vive ,  à  la  suite  de  coups,  de  marches  prolongées, 
d'écarts  de  régime,  etc.,  ou  de  l'application  de  to- 
piques excitants  ;  la  tumeur  s'anime,  la  peau  de- 
vient un  peu  plus  chaude ,  de  petites  douleurs  se 
manifestent ,  et  la  suppuration  s'établit.  Mais  ra- 
rement elle  est  complète.  De  petits  abcès  se  suc- 
cèdent les  uns  aux  autres  ,  dans  diverses  parties 
de  la  tumeur ,  crèvent  dans  des  points  différents  , 
et  établissent  des  orifices  fistuleux ,  d'autant  plus 
difficiles  à  guérir ,  qu'ils  sont  entretenus  par  l'ir- 
ritation chronique ,  et  par  le  suintement  des  ma- 
tières séreuses  qu'elle  produit.  Dans  quelques  cas, 
le  bubon  arrive  à  suppuration  sans  avoir  pré- 
senté de  signes  d'un  état  d'irritation  un  peu  vive. 
La  peau  reste  blanche  ,  indoleote  ,  sans  augmea- 
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tationde  chaleur,  comme  cela  arrive  dans  ce  qu'on 
appelle  abcès  froids.  Si  l'on  pratique  alors  une  in- 
cision,  il  sort  un  pus  grumelé,  caillebotté,  quel- 
quefois analogue  à  du  suif.  Ces  bubons  chroni- 
ques laissent  dans  la  partie  une  grande  disposi- 
tion à  l'irritation  ,  et  il  arrive  souvent  qu'après 
kurguérison  ,  des  récidives  ont  lieu  fréquemment, 
après  l'action  de  causes  qui  dans  d'autres  circon- 
stances eussent  été  insuffisantes  pour  donner  heu  à 
la  ganghonite.  Les  alternatives  d'acuité  et  de  chro- 
nicité de  la  ganglionite  disposent  aussi  aux  dé- 
générescences des  parties  qui  en  sont  atteintes,  et 
occasionent  le  développement  du  squirrbe  ,  du 
cancer ,  et  des  autres  productions  accidentelles. 
Enfin,  elles  mettent  souvent  en  jeu  les  sympathies 
qu*ont  avec  diverses  parties  les  ganglions  altérés, 
et  peuvent  donner  lieu  au  développement  de  phé- 
nomènes morbides,  nombreux,  et  quelquefois 
graves,  surtout  si,  considérées  comme  des  signes 
d'une  infection  générale  par  le  virus  ,  ces  lésions 
sont  attaquées  par  les  préparations  mercurielles , 
empiriquement  administrées. 

La  gangrène  se  manifeste  rarement ,  surtout 
avant  l'ulcération  des  bubons.  Elle  peut  être  pro- 
duite, soit  par  une  inflammation  trop  violente, 
soit  par  l'influence  exercée  par  la  muqueuse  di- 
geslive  irritée.  Dans  ce  dernier  cas  ,  qui  est  le  plus 
ordinaire,  les  malades  présentent  quelquefois  l'en- 
semble des  signes  dont  on  a  formé  la  fièvre  bi- 
lieuse,  ou  ceux  qui  sont  considérés  comme  l'ex- 
pression d'un  état  adynamique.  Si  alors  on  mécon- 
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naît  Tirritation  ,  source  du  mal ,  et  si  on  recourt 
aux  excitants  prétendus  antiseptiques  ,  on  donne 
lieu  à  des  accidents  très  graves ,   et   quelquefois 
même  à  la  mort.  La  pourriture  d'hôpital,  qu'on 
observe  si  souvent  dans  les  hôpitaux  où  le  mer- 
cure est  employé  d'une  manière  banale,  et  qu'on 
attribue  trop  généralement  à  l'influence  des  mias- 
mes délétères ,  est  le  phjs  souvent  produite  par  la 
même  cause  ;  je  ne  crains  pas  d'avancer  une  pro- 
position opposée  à  l'expérience,  en  disant  que  sur 
dix  cas  où  elle  est  observée ,  il  en  est  au  moins  six 
où  elle  est  due  à  la  gastro-entérite.   Ces  accidenta 
ont  pour  effet  d'opérer  des  destructions  plus  ou 
moins  étendues,  d'isoler,  de  disséquer,  pour  ainsi 
dire,  les  ganglions,  et  quelquefois  de  donner  lieu 
à  des  hémorrhagies  graves  ,  par   l'altération  des 
parois  des  vaisseaux,  qui,  quoique  rare,  s'observe 
cependant  quelquefois. 

Lorsque  lés  causes  qui  produisent  la  gangrène 
ou  la  pourriture  d'hôpital  sont  détruites,  et  lors- 
que des  destructions  profondes  n'ont  point  eu  li«/u, 
on  voit  souvent  une  belle  surface  rosée  succéder 
à  la  chute  des  eschares ,  des  bourgeons  charnus 
se  développer,  et  une  cicatrice  rapide  s'opérer. 
Mais  dans  le  cas  où  les  causes  persistent,  des  es- 
chares se  détachent  successivenient ,  couche  par 
couche  ,  une  suppuration  de  mauvaise  qualité  se 
manifeste,  et  il  se  développe  des  altérations  éten- 
dues, qui  entretiennent  ensuite  une  fièvre  hecti- 
que ,  et  produisent  le  marasme  et  la  mort. 

11  existe    des  rapports  synergiques  si  étroits 
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entre  les  divers  ganglions  du  corps  ,  que  l'irritation 
prolongée  d*un  ou  plusieurs  suffit  souvent  pour 
déterminer  l'engorgement  d'autres  ,  quoique  éloi- 
gnés ,  et  pour  produire  des  bubons  en  assez  grand 
nombre  pour  autoriser  la  supposition  d'une  dia- 
thèse  ou  d'une  infection  générale  des  liumeurs. 
Ainsi ,  dans  les  hôpitaux  où  les  bubons  ulcérés  sont 
recouverts  de  topiques  mercuriels  ,  où  ils  sont  lo- 
tionnés  avec  le  vin  aromatique  ,  où  ils  sont  cauté- 
risés lorsqu'ils  sont  calleux  sur  leurs  bords  ,  il  est 
très  fréquent  d'observer  de  nombreux  et  de  volumi- 
neux engorgements  des  ganglions  sous-maxillaires 
ou  jugulaires.  C'est  en  éteignant  l'irritation  dans 
son  premier  foyer  qu'on  prévient  son  irradiation  , 
et  qu'on  s'oppose  à  l'apparition  des  prétendus  bu- 
bons symptomatiques  ou  constitutionnels. 

Traitement,  Le  repos  absolu  est  ordinairement  in- 
dispensable, surtout  lorsque  la  phlegmasie  est  in- 
tense. Le  régime  doit  être  sobre ,  vu  que  les  stimula- 
tions de  l'estomac  ,  qui  souvent  est  sympathique- 
ment  irrité,  pourraient  aggraver  la  ganglionite.  On 
doit  avoir  le  soin  d'attaquer  les  irritations  qui  ont 
donné  lieu  au  bubon,  et  qui  l'entretiennent  peut- 
être,  lorsque  celles-ci  existent  encore  ;  car,  par  les 
moyens  qui  leur  conviennent ,  on  voit  disparaître 
souvent  la  tumeur,  à  mesure  qu'elles  diminuent 
elles-mêmes. 

Le  but  qu'on  doit  presque  toujours  tenter  d'at- 
teindre est  d'obtenir  la  résolution  des  bubons. 

Il  est  bien  quelques  cas  où  l'on  tâche  de  déterminer 
la  suppuration  j  pour  amener  à  guérisoii  certaines  tu- 


DU    VIRUS    VÉNÉRIEN.  7l3 

meurs  indolentes,  chroniques,  rebelles;  mais  elle 
n'est  jamais  indispensable  ,  et  les  médecins  qui  ont 
conseillé  de  chercher  à  la  produire  dans  tous  les  cas, 
pour  s'opposer  à  la  pénétration  du  virus  dans  l'éco- 
nomie, en  lui  donnant  une  issue  libre  et  facile  ,  ont 
professé  une  opinion  contraire  aux  intérêts  des  ma- 
lades ,  et  basée  sur  des  suppositions  ridicules. 

Les  cataplasmes  émollients  et  le  repos  suffisent 
souvent  pour  opérer  la  résolution  de  bubons  peu 
volumineux  et  récents;  mais  lorsque  l'irritation  est 
vive,  ces  moyens  sont  impuissants.  La  saignée  gé- 
nérale est  utile,  lorsque  la  tumeur  est  large,  phleg- 
moneuse  ,  accompagnée    d'un  trouble  général  et 
d'un  mouvement  de  fièvre,  et  lorsque  le  malade 
est  doué  d'une  forte  constitution  ;  mais  le  plus  sou- 
vent les  sangsues  suffisent  pour  opérer  l'améliora- 
tion qu'on  désire.  On  proportionne  leur  nombre  à 
l'intensité  de  l'irritation  ;  ainsi  on  en  applique  six, 
huit,  dix,  quinze,  vingt,   et  même  trente  d;ms 
quelques    cas.    On  les  met  sur  la  tumeur  elle- 
même,  quelque  rouge  que  soit  la  peau  ,    et  l'on 
ne  doit  pas  redouter  d'augmenter  ainsi  le  mal. 
Si   une    seule   application   ne  suffit  pas,    on  la 
renouvelle  une  ou  plusieurs  fois.    Après  la  chute 
des    sangsues  ,    on    recouvre  la  partie   de  cata- 
plasmes de  farine  de  graines  de  lin  ,  qu'on  peut 
arroser  quelquefois  de  quelques  gouttes  de  tein- 
ture   aqueuse    d'opium.    Par   ces    sangsues ,    on 
calme,  on  dissipe  même  promplement  les  dou- 
leurs, on  prévient  ordinairement  la  suppuration  , 
on  hâte  la  résolution  ,  et  on  prévient  l'extension  de 
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l'irritation  aux  viscères  ou  à  d'autres'  ganglions. 
Il  m'est  arrivé  quelquefois  de  voir  une  collection 
purulente,  formée  rapidement ,  après  l'application 
des  sangsues  ,  bien  que  les  douleurs  et  la  chaleur 
de  la  partie  eussent  été  enlevées  par  elles.  Il  sem- 
blait que  l'action  pyogénique  était  empêchée  par 
l'éréthisme  ,  par  l'engorgement  de  la  partie  ,et  que 
les  calmants  l'avaient  favorisée.  Cependant,  en  gé- 
néral, lorsque  ces  vers  sont  appliqués  à  temps,  et  eii/' 
nombre  suffisant,  ils  préviennent  la  suppuration,  et 
quelquefois  même  donnent  lieu  à  la  résorption  du 
pus  formé,  comme  cela  m'est  arrivé  quelquefois,  et 
comme  le  prouvent  les  observations  que  j'ai  citées. 
Les  cataplasmes  froids  peuvent  être  favorables 
dans  les  cas  où  le  bubon  est  phlegmoneux  ;  tou-  ^ 
tefois  il  m'est  arrivé  quelquefois  de  voir  leur  ap- 
plication suivie  de  douleurs  très  vives.  Lorsque  les 
sangsues  et  les  émollients  ont  dissipé  les  dou- 
leurs et  diminué  la  tumeur ,  on  obtient  ordinai- 
rement la  guérison  complète  en  continuant  les 
cataplasmes  et  le  repos.  Cependant ,  dans  quelques 
cas,  l'engorgement  persiste,  et  revêt  le  caractère 
chronique.  Dans  ces  cas,  si  de  petites  applications 
de  sangsues  ne  sont  point  efficaces,  et  si  l'indolence 
est  parfaite,  il  faut,  comme  dans  les  engorgements 
primitivement  chroniques  ,  recourir  à  l'usage  de 
moyens  excitants  ,  qui  puissent  raviver  l'irritation  , 
activer  l'action  des  vaisseaux  absorbants,  et  favoriser 
la  résolution  ou  la  suppuration;  car  cette  dernière 
terminaison  est  encore  préférable  à  l'induration. 
Les  emplâtres  de  vigo,  de  diachylon,  de  mucilage,  de 
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savon  dont  on  conseille  de  recouvrir  la  tumeur,  les 
liniments  volatils,  etc.,  ont  rarement  une  action  as- 
sez énergique  pour  remplir  l'attente  du  médecin. 
Ces  moyens  n'agissent  que  lentement  et  d'une  ma- 
nière peu  prononcée  ;  et,  s'ils  sont  utiles  dans  quel- 
ques cas  où  l'engorgement  est  peu  étendu ,  ils  sont 
impuissants  contre  les  tumeurs  anciennes,  dureset 
volumineuses.  Les  vésicatoires  sont  plus  efficaces. 
Appliqués  sur  la  tumeur  elle-même,  ils  déterminent 
une  irritation  de  la  peau,  qui,  partagée  par  le  gan- 
glion •  active  son  action  organique  ,  et  favorise  la 
résolution.  Mais  ils  ne  sont  pas  toujours  sans  in- 
convénients :  ils  déterminent  quelquefois  des  dou* 
leurs  vives  et  un  degré  d'irritation  gupérieur  à  celui 
qui  serait  nécessaire,  de  sorte  que  la  suppuration 
en  est  souvent  le  résultat.  Pour  en  retirer  tous  les 
avantages  qu'ils  peuvent  produire,  il  faudrait  pou- 
voir graduer  leur  action,  et  la  proportionner  au 
degré  d'inertie  de  la  tumeur ,  et  à  l'excitabilité  des 
malades.  Mais  cela  n'est  pas  toujours  possible.  Lors- 
que les  vésicatoires  paraissent  déterminer  des  effets 
avantageux  ,  il  faut  éviter  de  les  laisser  suppurer ,  et 
en  appliquer  plusieurs  successivement,  si  la  tu- 
meur ne  s'enilamme  pas  trop. 

Les  frictions  mercurielles  sur  les  cuisses  et  sur 
la  tumeur  elle-même  sont  quelquefois  utiles,  soit 
en  produisant  une  excitation  de  la  peau  qui  re- 
tentit au  ganglion,  et  excite  sa  tonicité,  soit  en 
donnant  lieu  à  une  excitation  générale  ,  qui  est 
quelquefois  révulsive.  Mais  elles  sont  fort  sou- 
vent inutiles  ,    et  quelquefois  même  dangereuses 
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chez  les  personnes  douées  d'une  grande  excitabi- 
lité. 

La  substance  qui  est  la  plus  favorable  est  l'iode. 
Plus  active  que  toutes  les  autres  ,  elle  a  l'avan- 
tage de  pouvoir  être  graduée  dans  son  action,  et 
de  n'agir  que  localement.  Depuis  que  je  m'en  sers 
contre  la  ganglionite,  je  n'ai  eu  qu'à  me  louer  de 
ses  effets,  et  je  regarde  ce  moyen  comme  une 
conquête  fort  utile  pour  la  pratique.  J'ai  cité  des 
faits  assez  nombreux  pour  faire  ressortir  son  cfîfi- 
cacité  ;  je  vais  me  borner  à  décrire  ici  la. manière 
dont  il  faut  l'employer,  et  les  cas  dans  lesquels 
elle  convient.  On  peut  se  servir  delà  pommade  d 'h  y- 
driodate  de  potasse,  mais  la  teinture  d'iode  est 
beaucoup  plus  favorable.  J'emploie  cette  teinture, 
seule,  en  frictions  sur  la  partie  engorgée.  Incor- 
porée dans  la  graisse  ou  suspendue  dans  un  véhi- 
cule huileux  5  elle  est  rarement  efficace.  Les  doses 
auxquelles  je  l'emploiesontcelles  d'un  gros  et  même 
deux  gros  par  jour  ,  suivant  que  la  tumeur  est  plus 
ou  moins  volumineuse,  plus  ou  moins  ancienne, 
et  suivant  que  le  sujet  est  plus  ou  moins  excitable. 
Les  frictions  doivent  être  répétées  plusieurs  fois 
par  jour  ,  et  durer  chacune  au  moins  cinq  à  six 
minutes  ;  car  si  l'on  se  bornait  à  oindre  la  partie, 
on  attendrait  vainement  d'heureux  résultats.  L  ef- 
fet qu'elles  produisent  est  de  jaunir  la  peau  ,  de 
dessécher  au  bout  d'un  certain  temps  l'épiderme, 
qui  se  détache  en  larges  écailles  ,  de  déterminer 
des  picotements^  des  tiraillements  ,  et  même  de 
petites  douleurs ,  d'activer  enfui  l'action  organique 
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delà  partie  ,  et  de  favoriser  par  conséquent  la  réso- 
lution des  tumeurs  sous-jacentes.  Je  fais  mettre  un 
cataplasme  immédiatement  après  la  friction  ,  pour 
empêcher  que  l'irritation  ne  devienne  trop  vive, 
et  pour  assouplir  la  peau  de  manière  à  ce  que  l'ac- 
tion de  la  substance  soit  plus  prononcée.  Lorsque 
ces  frictions  sont  faites  avec  exactitude,  on  observe 
ordinairement  une  diminution  de  Tengorgement 
au  bout  de  quatre  à  cinq  jours,  et  souvent  au  bout 
de  huit  à  dix  la  guérison  est  entière.  Il  existe  pour- 
tant des  tumeurs  qui,  à  raison  du  volume  considé- 
rable qu'elles  présentent,  età  raison  de  leur  ancien- 
neté, exigent  un  temps  beaucoup  plus  long  ,  et  se 
montrent  même  quelquefois  rebelles.  Dans  ces  cas, 
j'associe  avec  avantage  aux  frictions  l'usage  de  la 
teinture  d'iode  à  l'intérieur  ,  aux  doses  de  quinze, 
vingt,  trente  et  même  quarante  gouttes  soir  et 
matin,  dans  un  verre  de  syrop  de  gomme,  ou  dans 
une  potion  gommeuse.  L'excitation  intestinale 
qu'elle  détermine  devient  révulsive  et  aide  la  ré- 
solution. Lorsque  l'iode  produit  de  vives  douleurs, 
je  le  suspends  pour  un  temps,  et  prescris  des  émol- 
lients;  puis  je  reviens  à  son  usage  ,  en  diminuant 
la  dose.  Si  la  peau  devient  rouge,  douloureuse, 
enflammée  ,  je  recours  aux  sangsues.  De  cette 
manière  je  maintiens  l'excitation  dans  le  degré 
convenable  à  la  résolution  ,  et  je  préviens  la  for- 
mation du  pus.  L'iode  me  sert  encore  avec  beau- 
coup d'avantage  pour  résoudre  les  duretés  et  les 
engorgements  qui  persistent  quelquefois  après  la 
guérison  des  bubons  ulcérés. 
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Quelquefois,  malgré  tous  les  moyens  employés, 
il  reste  un  petit  engorgement  ,  profond  ,  indolent, 
qui  ne  gêne  pas  le  malade.  Il  est  prudent,  dans  ces 
cas,  d'abandonner  le  soin  de  sa  guérison  au  temps 
et  à  la  nature  ;  seulement ,  on  doit  recommander 
aux  malades  de  s'abstenir  des  exercices  fati- 
gants, d'observer  un  régime  peu  excitant,  d'éviter 
enfin  de  se  soumettre  aux  causes  qui  pourraient 
reproduire  la  maladie. 

Lorsque  la  suppuration  a  lieu  ,  faut-il  attendre 
pour  donner  issue  au  pus,  que  la  tumeur  soit 
ce  qu'on  appelle  bien  mûre?  faut-il  abandonner 
l'ouverture  de  l'abcès  à  la  nature?  faut-il  se  servir 
du  caustique  ou  de  l'instrument  tranchant?  voilà 
autant  de  points  litigieux  sur  lesquels  les  médecins 
professent  des  opinions  différentes.  Me  fondant  sur 
les  seuls  résultats  pratiques,  je  pense  qu'il  est  fa- 
vorable de  donner  issue  au  pus  aussitôt  qu'il  en 
existe  une  petite  collection;  qu'attendre  plus  long- 
temps ,  c'est  s'exposer  à  faire  détruire  le  tissu 
cellulaire  sous-cutané  >  à  enlever  aux  téguments 
leurs  appuis,  et  à  doiinerlieu  à  des  décollements 
fâcheux  et  à  des  fistules.  Je  pratique  une  simple 
ponction  avec  une  lancette,  à  moins  que  la  col- 
lection ne  soit  déjà  considérable ,  cas  dans  lequel 
je  fais  une  incision  un  peu  plus  étendue  à  la  par- 
tie la  plus  déclive  de  l'abcès  ,  et  dans  la  direc- 
tion des  plis  de  l'aine  ;  et  immédiatement  après  , 
sans  exercer  ces  compressions  douloureuses  et 
inutiles  qu'opèrent  trop  souvent  les  chirurgiens 
pour  bien  faire  sortir  le  pus ,  je  fais  recouvrir  la 
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partie  d'un  cataplasme  émollient.  La  résolution 
de  la  base  de  la  tumeur  se  fait  graduellement  par 
la  conlinuation  dos  émollients ,   et  si  elle  se  fait 
trop  attendre  ,  des  frictions  d'iode  la  hâtent.  Le 
caustique  n'est  convenable  que  dans  les  cas  où 
la  collection  s'est  opérée  lentement ,  ou  la  {^^an- 
glionite  est  chronique ,  ou  lorsque  les  téguments 
sont  amincis  et  désorganisés  au  point  de  ne  pou- 
voir  se  recoller  à  la  paroi  opposée   de  l'abcès. 
L'ouverture  qui  en  résulte  est  large  ,  le  pus  trouve 
une  issue  facile  ,  et  l'excitation  que  détermine  ce 
moyen  active  l'action  de  la  partie,  et  facilite  la 
résolution.  On  emploie  ordinairement  à  cet  effet 
quelques  grains  de  pierre  à  cautère  ou   potasse 
caustique;  l'oxyde  de  plomb,  la  pierre  infernale, 
et  même  le  cautère  actuel  pourraient  aussi  être  ap- 
pliqués. Mais ,  dans  les  cas  où  la  tumeur  est  rouge, 
douloureuse  ,  où  le  tissu  cellulaire  environnant  est 
dans  un  état  phlegmoneux  ,  le  caustique  a  de 
graves  inconvénients;  augmentant  la  phlegmasie, 
il  dispose  à  la  gangrène,  il  donne  lieu  sympa- 
thiquement  à   l'irritation  gastrique,    et   devient 
souvent  la  cause  de  la  pourriture  d'hôpital.    Les 
nombreux  faits  qu'a  recueillis   M.  Bobiller   dans 
l'hôpital  de  Toulon  où  cette  méthode  était  em- 
ployée, et  dont  il  a  eu  la  bonté  de  me  faire  part, 
prouvent  de  la  manière  la  plus  évidente  que  le 
caustique  donne  lieu  souvent  à  cet  accident  fâ- 
cheux. La  cautérisation  a  en  outre  l'inconvénient 
de  donner  lieu  à  des  cicatrices  étendues  ,  et  quel- 
quefois difformes. 
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Nous  ne  parlons  pas  des  larges  incisions  que 
pratiquaient  les  anciens  médecins,  ni  des  incisions 
cruciales  recommandées  par  Astruc,  Bertrandi  et 
tant  d'autres.  La  chirurgie  a  fait  trop  de  progrès 
maintenant  pour  qu'elle  puisse  autoriser  de  sem- 
blables pratiques. 

Lorsque,  peu  de  temps  après  avoir  pratiqué  une 
ponction  ,  l'ouverture  se  ferme ,  et  une  nouvelle 
collection  se  forme  ,  il  faut  en  pratiquer  une  nou- 
velle. Quelquefois  il  est  nécessaire  d'en  faire  plu- 
sieurs, lorsqu'il  existe  plusieurs  foyers  isolés.  Cela 
est  préférable  aux  larges  incisions,  car  le  contact 
de  l'air  doit  autant  que  possible  être  évité.  Je  ne 
saurais  trop  m 'élever  contre  l'habitude  qu'ont  cer- 
tains praticiens  de  placer  et  de  maintenir  à  de- 
meure une  mèche  de  charpie  dans  l'ouverture 
qu'ils  ont  pratiquée.    Cette  introduction  ne  doit 
être  permise  que  le  premier  jour  tout  au  plus  ;  car 
sa  présence  irrite  les  bords,  les  enflamme,  les  rend 
calleux  ,   et  s'oppose  à  la  guérison.  Quelquefois , 
malgré  la  dissipation   complète  des  douleurs ,  et 
la  résolution  de  la  tumeur  ,  il  reste  une  petite  ou- 
verture, par  laquelle  se  fait  un  suintement  léger  : 
dans  ces  cas  ,  il  est  quelquefois  favorable  de  cau- 
tériser légèrement  les  bords  ,  et  de  les  rapprocher 
au  moyen  d'un  bandage  en  huit  de  chiffre.  Dans 
quelques    cas   les   bords    de  l'ouverture  qu'on  a 
pratiquée  s'enflamment ,  se  tuméfient,  se  renver- 
sent et  s'ulcèrent  ;  la  plaie  acquiert  de  l'étendue  , 
se  recouvre  d'une  couenne  grisâtre,  épaisse,  ou 
devient  d'un  rouge  vif,  et  exhale  un  pus  de  mau- 
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vaise  qualité.  Si,  méconnaissant  alors  la  nature  du 
mal  ,  on  recourt  aux  topiques  mercurieîs  ,  aux 
onguents  digestifs  ,  aux  caustiques  ,  aux  toniques, 
on  aggrave  l'inflammation,  et  on  active  les  progrès 
rongeurs  de  l'ulcère.  Le  traitement  qui  convient 
est  l'antiphlogistique.  On  doit  apf)liquer  aussitôt 
des  sangsues  et  des  cataplasmes,  et  prescrire  un  ré- 
gime léger  et  des  boissons  tempérantes.  Si,  comme 
il  arrive  souvent ,  ces  progrès  rapides  sont  dus  à 
l'irritation  gastrique,  à  ce  qu'on  appelle  l'embarras 
des  premières  voies  ,  au  lieu  de  recourir  aux  éva- 
cuants, aux  amers,  qui  quelquefois  aggraveraient  les 
accidents,  il  fautprescrirela  diète,  les  émollients,  et 
quelquefois  des  sangsues  à  l'épigastre.  Trop  souvent 
on  attribue  à  la  pourriture  d'hôpital  les  progrès  des 
bubons  ulcérés,  et  la  couenne  grisâtre  épaisse  à  la 
formation  de  laquelle  donne  lieu  la  phlegmasie  in- 
tense qui  existe ,  et  trop  souvent  on  se  hâte  de  pres- 
crire à  l'intérieur  le  quinquina,  la  serpentaire  de 
Virginie,  le  musc,  et  autres  remèdes  incendiaii;es, 
qui  ne  sont  point  uitiles,  même  dans  les  cas  où  cette 
altération  existe  réellement,  et  qui  dans  tous  ont 
pour  effet  d'ajouter  à  l'inflammation^  et  de  donner 
lieu  quelquefois  à  des  accidents  graves ,  en  ag- 
gravant l'irritation  gastrique  qui  existe  presque 
toujours  alors.  Dès  qu'on  observe  donc  de  la  pro3^ 
tration  des  forces  musculaires ,  en  mênae  tem,ps 
qu'une  accélération  des  battements  du  cœur ,  une 
grande  soif,  de  la  sécheresse  de  la  langue  ,  àe 
la  chaleur  à  la  peau  ,  et  autres  phénomènes  qu'on 
regarde  comme  des  signes  de  la  prétendue  fièvre 
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adynamique  ,  il  faut  appliquer  des  sangsues  à  le- 
pigastre ,  mettre  des  fomentations  sur  tout  l'abdo- 
men ,  prescrire  des  boissons  gommeuses  et  la 
diète  la  plus  sévère.  Ce  que  je  dis  des  phénomènes 
qui  accompagnent  ou  précèdent  la  pourriture  d'hô- 
pital convieiîit  également  pour  la  gangrène  ,  qui 
reconnaît  souvent  les  mêmes  causes.  Lorsque  la 
pourriture  d'hôpital  existe  réellement,  on  recourt 
ordinairement  aux  acides ,  au  quinquina  ,  au 
chlore  ,  à  la  cautérisation  par  le  fer  rouge ,  tous 
moyens  qui,  souvent  inutiles,  sont  presque  tou- 
jours dangereux,  en  ajoutant  à  la  phlegmasie  exis- 
tante, et  en  déterminant  la  réaction  de  l'irritation 
vers  les  viscères  ,  qui,  souvent  irrités  déjà,  s'altè- 
rent et  déterminent  quelquefois  la  mort.  De  fortes 
applications  de  sangsues  sur  la  partie  malade  me 
paraissent  plus  convenables.  Quelque  spécifique 
qu'on  s'uppose  la  cause,  la  maladie  ne  l'est  pas.  Ce 
n'est  qu'une  violente  inflammation  désorganisa- 
trrce ,  et  en  l'attaquant,  à  son  début,  par  vingt, 
trente,  quarante  sangsues,  et  les  émollients  à  l'in- 
térieur, j'ai  la  persuasion  intime  qu'on  arrêterait 
ses  progrès. 

"  Que  de  fois,  hélas  !  les  malades  sont  conduits  à 
cette  terminaison  fâcheuse  par  les  remèdes  eux- 
naêmes  ,  et  par  l'opiniâtreté  de  leurs  médecins  à 
continuer  l'usage  des  préparations  mercurielles  , 
alors  même  que  leur  effet  est  évidemment  désa- 
vantageux ,  et  sont  précipités  dans  l'abîme  creusé 
sous  leurs  pas  par  les  cordiaux  et  les  prétendus 
antiseptiques!   Principiis  obsta ,  répéterons -nous 
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sans  cesse.  Attaquez  vivement  par  les  sangsues  et 
les  émoîlients  les  bubons  commençants  ,  et  vous 
aurez  rarement  des  abcès.  Attaquez  vivement  l'in- 
flammation dès  qu*elle  se  manifeste  sur  les  bords 
des  ouvertures  que  vous  aurez  pratiquées  ,  et  vous 
préviendrez  les  ulcères  graves.  Attaquez  enfin  la 
gastro- entérite  dès  qu'elle  existe  ,  et  vous  aurez 
rarement  des  pourritures  ou  des  gangrènes ,  ou 
vous  arrêterez  leurs  progrès. 

Lorsque  la  gangrène  s'est  manifestée  sur  un 
bubon  ulcéré ,  il  faut  bien  se  garder  de  recourir 
aux  topiques  excitants,  ou  si  on  en  agit  ainsi ,  ce 
ne  doit  être  que  sur  les  parties  couvertes  d'eschares 
qu'on  doit  les  placer.  Les  autres  doivent  être  re- 
couvertes de  cataplasmes  émoîlients.  La  liqueur 
de  M.  Labarraque  pourrait  être  employéç  pour 
détruire  l'odeur  fétide  qu'exhale  la  partie.  On 
attaque  les  irritations  viscérales  ,  s'il  en  existe  ; 
et  quelque  faible  que  paraisse  le  malade  ,  il  est 
rarement  indiqué  de  lui  administrer  des  cordiaux; 
presque  toujours  le  mal  en  est  augmenté ,  comme 
les  observations  que  j'ai  présentées  à  cet  égard  le 
démontrent.  Après  la  chute  des  eschares,  on  doit 
recouvrir  la  surface  mise  à  nu  de  plumasseau?^  de 
charpie  mollette  enduite  de  cérat  deGalien,  et 
recouverts  de  cataplasmes,  si  quelques  douleurs  se 
■font  sentir»  Ordinairement  des  bourgeons  char- 
nus se  développent  rapidement  ,  et  la  cicatrice 
s'opère,  tantôt  des  bords  au  centre  ,  plus^ souvent 
du  centre  à  la  circonférence.  On  est  étonné  quel- 
quefois de  ne  voir  après  des  plaies  énormes  qu'upe 
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cicatrice  linéaire  opérée  par  le  rapprochement  des 
téguments  voisins;  mais  dans  beaucoup  de  cas  la 
cicatrice  est  frangée,  froncée,  irrégulière,  et  si 
tendue  que  les  mourements  de  la  cuisse  la  font 
déchirer  souvent.  Dans  quelques  cas  ,  en  même 
temps  que  îa  cicatrice  se  fait  d'un  côté  ,  un  autre 
point  s'ulcère  plus  profondément,  ou  devient  dur, 
calleux.  De  petites  applications  de  sangsues  sont 
alors  très  efficaces ,  et  les  petites  plaies  qu'elles 
produisent  dans  quelques  cas  rares  ne  doivent 
pas  faire  proscrire  Leur  usage,  car  les  avantages 
qu'on  en  retire  sont  considérablement  plus  grands 
que  ne  le  sont  les  inconvénients  qu'elles  peuvent 
avoir  quelquefois.  C'est  aussi  par  les  sangsues 
qu'on  prévient  la  déchirure  des  cicatrices  et  le 
développement  de  nouveaux  ulcères  ,  lorsque 
celles-ci  se  tuméfient  ,  rougissent  et  deviennent 
douloureuses  ,  après  des  marches  prolongées  ,  en- 
treprises à  trop  peu  de  distance  de  la  guérison. 
Souvent,  en  ayant  soin  d'écarter  du  nialade  tou- 
tes les  causes  qui  pourraient  irriter ,  en  lui  fai- 
sant respirer  l'air  pur  de  la  campagne ,  et  en  lui 
donnant  des  aliments  sains,  mais  simples,  on  voit 
se  dissiper  spontanément  des  ulcères  énormes  de 
Taine  et  du  bas -ventre  ,  qui  avaient  résisté  à  tous 
les  traitements;  témoin  le  fait  rappoité  par  Pey- 
rilhe  ,  dont  nous  avons  fait  mention  page  4i5  du 
premier  volume.  Dans  les  cas  rares  où  les  voies 
digestives  n'ont  point  été  irritées  par  la  persévé- 
rance de  l'irritation ,  et  où  la  longueur  de  la  sup- 
puration et  des  douleurs   a  affaibli  les  malades  , 
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des  aliments  restaurants,  des  consommés,  du  cho- 
colat à  Tosmazome  ,  des  viandes  blanches  rôties , 
et  quelques  doses  de  vin  de  Bordeaux ,  peuvent  être 
prescrits  ;  on  donne  ainsi  un  peu  de  ton  à  l'écono- 
mie ,  et  on  établit  sur  le  système  digestif  une  révul- 
sion d'action  qui  peut  être  favorable.  Mais  on  doit 
être  prudent  dans  l'administration  de  ces  moyens  , 
et  en  abandonner  l'usage  dès  que  la  plaie  devient 
plus  rouge ,  douloureuse  ,  dès  que  la  suppuration 
augmente  ,  ou  dès  que  des  signes  d'irritation  gas- 
trique se  prononcent.  Quelquefois  les  téguments 
sont  amincis ,  livides  ,  décollés ,  renversés  en  de- 
dans, sans  appui,  et  sont  un  obstacle  à  la  gué- 
rison.  Dans  ces  cas,  si  l'on  ne  conserve  point  d'es- 
pérance fondée  de  voir  se  développer  sur  eux  des 
bourgeons  charnus  ,  il  est  rationnel  d'en  faire  l'ex- 
tirpation à  l'aide  des  ciseaux  ou  du  bistouri.  Une 
légère  excision  ,  qui  rafraîchit  les  bords  durs  ,  cal- 
leux, de  certains  ulcères  qui  ont  résisté  aux  sang- 
sues ,  est  quelquefois  favorable  ,  et  facilite  leur 
réunion.  Dans  les  cas  où  il  existe  un  décollement 
des  téguments  5  et  un  orifice  fistuîeiix  ancien,  j'ai 
obtenu  quelquefois  la  guérison  en  incisant  tout  le 
trajet  fistuleux,  en  sollicitant  une  suppuration  ,  et 
en  exerçant  une  compression  convenable. 

La  compression  est  conseillée  par  les  médecins  an- 
glaispourrésoudre  les  tumeurs,même  celles  qui  sont 
dures,volumineuses.  Ce  moyen  est  quelquefois  favo- 
rable ,  mais  surtout  contre  les  engorgements  chro-^ 
niques  et  peu  étendus.  Il  aide  beaucoup  l'action  des 
autres  moyens ,  et  concourt  à  opérer  la  guérison. 
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Les  révulsifs  du  canal  intestinal  sont  quelque- 
fois utiles.  Mais  il  faut  pour  cela  que  la  ganglio- 
nite  ne  soit  point  aiguë  ,  et  que  la  muqueuse  di- 
gestive  soit  dans  son  état  d'intégrité.  La  teinture 
d'iode,  les  boissons  laxatives  ,  les  purgatifs  même, 
peuvent  être  employés.  On  a  quelquefois  vu  dis- 
paraître des  bubons  a  îa  suite  de  vomissements 
prolongés,  témoin  le  fait  que  rapporte  Hunter  d'un 
homme  que  guérit  le  mal  de  mer:  mais  on  ne  doit 
solliciter  de  telles  révulsions  qu'avec  la  plus  grande 
réserve ,  et  lorsqu'on  a  recouru  en  vain  au  traite- 
ment local  ;  car  ce  dernier  est  toujours  le  plus 
favorable  et  le  plus  innocent.  La  liqueur  de 
Van-Swieten  est  quelquefois' favorable  contre  les 
gonglionites  chroniques,  mais  elle  n'est  point  in- 
dispensable ,  et  les  médecins  qui  croient  com- 
promettre la  sûreté  de  leurs  malades  en  les  aban- 
donnant sans  leur  avoir  administré  le  mercure, 
sont  dans  une  erreur  profonde.  L'excitation  que' 
détermine  ordinairement  ce  métal,  dans  le  système 
lymphatique  surtout,  est  souvent  la  cause  des  réci- 
dives des  bubons  ,  et  du  développement  des  engor- 
gements consécutifs  ,  en  rendant  les  ganglions  plus 
impressionnables  et  plus  aptes  à  l'irritation. 

Les  ganglionites  quelquefois  nombreuses  qui  se 
développent  dans  divers  points  du  corps  ,  chez 
certains  malades  qui  sont  atteints  depuis  long- 
temps de  bubons  traités  d'une  manière  peu  ration- 
nelle ,  ne  sont  produites  que  par  la  transmission 
et  la  répétition  de  l'irritation  première,  et  ne  sont 
en  aucune  manière  des  résultats  d'une  infection 
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virulente  générale.  Le  traitement  qui  leur  con- 
vient est  le  même  que  celui  que  nous  venons 
d'exposer. 

Il  est  très  rare  qu'en  observant  les  règles  que 
nous  venons  de  tracer  on  ne  parvienne  pas  à 
obtenir  la  guérison  des  ganglionites  ;  mais  lors- 
qu'on est  appelé  trop  tard ,  et  qu'il  existe  déjà  des 
dégénérescences  cancéreuses  ,  méianiques,  et  au- 
tres, il  est  souvent  nécessaire  d'opérer  la  destruc- 
tion de  ces  parties  altérées ,  et  de  les  détacher  , 
soit  par  de  fortes  applications  de  caustiques,  soit, 
ce  qui  est  encore  préférable  ,  à  l'aide  de  l'instru- 
ment tranchant,  qu'on  dirige  avec  toute  la  pru- 
dence qu'exige  le  voisinage  des  gros  troncs  artériels. 

L'asthénie  est  rarement  observée  à  la  suite  de 
l'ulcération  des  bubons.  Cependant  elle  peut  exis- 
ter dans  quelques  cas.  Si  la  sécheresse  de  la  plaie , 
sa  teinte  livide,  sa  température  basse,  son  état 
stationnaire  ,  indiquent  son  existenc^e,  il  faut  re- 
connaître que  l'irritation  peut  lui  succéder  rapi- 
dement, et  que  les  toniques  indiqués,  dans  le 
premier  cas ,  cessent  de  l'être  dès  que  la  partie 
devient  d'un  rouge  vif ,  dès  que  des  douleurs  se 
manifestent  ^  et  dès  que  l'ulcère  fait  des  progrès. 
Il  n'existe  pas  en  effet  d'irritation  asthénique  , 
ni  d'asthénie  ulcérative. 

Comme  j'ai  rapporté  des  exemples  de  presque 
toutes  les  nuances  et  de  presque  tous  les  degrés 
de  la  ganglionite  ,  je  crois  pouvoir  me  dispenser 
de  donner  à  cet  article  des  développements  plus 
étendus.  Je  renvoie  le  lecteur  aux  observations. 
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Je  ne  dis  rien  ici  des  récidives  des  bubons  ,  ni 
des  bubons  appelés  secondaires  ,  consécutifs  ;  j'ai 
fait  connaître  ailleurs  les  causes  de  leur  dévelop- 
pement ,  et  j'ai  prouvé  que  dans  aucun  cas  ils  n'é- 
taient dus  au  virus  syphilitique. 

ARTICLE  II. 

Les  vaisseaux  l3^mphatiiques  peuvent  être  en- 
flammés, et  former  à  la  suite  de  leur  tuméfaction 
des  cordes  noueuses  plus  ou  moins  considérables, 
douloureuses  au  toucher  dans  quelques  cas  ,  et 
accompagnées  d'un  peu  de  rougeur  des  tégu- 
ments placés  au-dessus.  Ces  cordes  s'étendent 
ordinairement  des  organes  génitaux  ou  de  toute 
autre  partie  irritée  aux  ganglions  voisins.  Il  arrive 
quelquefois  que  leur  réunion  forme  de  petites  tu- 
meurs, qui  arrivent  à  suppuration.  Quelle  que  soit 
la  cause  qui  ait  produit  l'irritation  à  laquelle  sont 
consécutives  ces  phlegmasies  lymphatiques,  elles  ne 
diffèrent  point  ;  et  c'est  une  erreur  grave  de  croire 
que  dans  quelques  cas  elles  soient  dues  à  Faction 
immédiate  d'un  virus  circulant  dans  les  vaisseaux. 
Le  traitement  qui  co.nvient  est  dans  tous  les  cas 
le  même.  D'abord  il  faut  attaquer  l'irritation  pri^ 
mitive ,  car  souvent  avec  elle  se  dissipent  les  irri- 
tations des  vaisseaux  lymphatiques  ;  après  cela  ,  si 
le  mal  persiste  ,  on  prescrit  des  bains  ,  des  cata- 
plasmes ,  et  même  une  ou  plusieurs  applications 
de  sangsues  sur  les  parties  m'alades.  De  cette  ma- 
nière on  obtient  ordinairement  une  guérison  ra- 
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pide,  tandis  qu'elle  serait  difficile  et  lente  à  opérer 
si  Ton  poursuivait  le  chimérique  virus. 

Lorsqu'il  se  manifeste  des  engorgements  nom- 
breux dans  les  ganglions  ,  des  tumeurs  lymphati- 
ques de  la  peau ,  et  des  symptômes  divers  d'une 
suractivité  générale  du  système  lymphatique,  ce 
n'est  que  par  des  moyens  généraux  qu'on  peut  es- 
pérer d'opérer  la  guérison  et  de  rétablir  l'équilibre 
rompu.  Les  boissons  amères  ,  les  bois  sudorifiques, 
les  frictions  aromatiques  ,  les  aliments  analepti- 
ques ,  les  vêtements  de  laine  ,  les  exercices  gym- 
nastiques  ,  etc.,  etc.,  en  augmentant  l'action  du 
système  sanguin  et  musculaire ,  remplissent  l'in- 
dication ;  ils  révulsent  sur  ces  systèmes  l'irritation 
des  lymphatiques  ,  et  entravent  le  développement 
de  nouveaux  accidents,  pourvu  pourtant  que  les 
voies  digestives  soient  dans  leur  état  d'intégrité. 
Le  mercure,  dans  ces  cas,  loin  d'être  favorable, 
serait  dangereux,  vu  qu'il  augmente  ordinairement 
l'action  du  système  lymphatique,  et  que  par  con- 
séquent il  y  fixerait  davantage  encore  l'irritation. 
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CHAPITRE    IV. 

AFFECTIONS  DE  LA  MARGE  DE    l'anUS  ET  DE  l'eXTRÉMITÉ 
DE  LA  MUQUEUSE  RECTALE. 


(Quoique  aujourd'hui  on  altribue  toutes  ces  affections  au  yirus 
syphilitique,  je  ne  puis  pas  me  ranger  de  cet  avis,  étant  per- 
suadé que  les  mêmes  causes  qui  ont  produit  ces  maladies  dans 
les  siècles  reculés  agissent  et  les  produissnt  sans  doute  encore 
très  souvent,  » 

(SWEDIATJR,   p.  446  ,    t.  I.  ) 


On  donne  le  nom  de  blennorrliagie  anale  ou 
rectale  à  l'écoulement  de  mucosités  jaunes  ou  ver- 
dâties  fourni  par  la  muqueuse  rectale  enflammée. 
Les  causes  de  cette  inflammation  sont  fort,  nom- 
breuses :  elle  peut  succéder  au  contact  des  muco- 
sités uréthrales ,  dans  l'acte  infâme  de  la  pédérastie; 
à  l'introduction  dans  le  rectum  de  corps  âpres  , 
inégaux,  d'un  volume  disproportionné  au  calibre 
de  l'intestin  ;  au  contact  des  mucosités  sécrétées 
dans  la  vaginite  ,  qui ,  coulant  le  long  du  périnée  , 
sont  arrivées  à  l'anus  ;  aux  sympathies  mises  en 
jeu  par  les  organes  génitaux  souffrants,  ou  à  la 
métastase  de  leur  irritation  ;  à  la  présence  de  corps 
étrangers,  comme  une  arête,  un  fragment  d'os; 
aux  frottements  exercés  par  des  vêtements  gros- 
siers; aux  suppressions  d'affections  cutanées  ou 
rhumatismales,  ou  aux  sympathies  produites  par 
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la  peau  ou  le  système  fibro-musculaire;  à  une 
phlegmasie  recto-colique  ;  aux  hémorrhoïdes  dou- 
loureuses ;  aux  courses  prolongées  à  cheval ,   etc. 

Cette  phlegmasie  ç  lorsqu'elle  est  aiguë,  s'ac- 
compagne souvent  de  douleurs  vives  ,  surtout  au 
moment  du  passage  des  matières  fécales ,  et  lors- 
que la  muqueuse,  dilatée  par  elles,  revient  sur 
elle-même;  l'écoulement  est  quelquefois  très 
abondant.  Il  n'est  point  rare  de  voir  l'inflamma- 
tion s'étendre  au  tissu  cellulaire  voisin  ,  et  donner 
lieu  à  des  abcès ,  qui  peuvent  entraîner  à  leur  suite 
le  développement  de  fistules;  quelquefois  même, 
lorsqu'elle  se  prolonge ,  elle  détermine  la  désor- 
ganisation des  parois  du  rectum,  ou  leur  épais- 
sissement;  elle  produit  la  formation  de  fistules 
recto-vaginales  ou  recto-vésicales ,  ou  des  coarc- 
tations ,  et  dans  quelques  cas  ,  rares  heureuse- 
ment, elle  s'étend  au  péritoine,  à  la  matrice  ou  à 
la  vessie ,  d'où  résultent  des  accidents  souvent  fort 
graves.  A  l'état  chronique ,  cette  inflammation 
n'est  souvent  caractérisée  que  par  l'écoulement  de 
mucosités  qui  tachent  le  linge,  et  par  un  prurit 
vers  l'extrémité  du  rectum,  qui  augmente  après 
les  écarts  de  régime  ou  les  marches  prolongées  ; 
mais  ,  si  elle  est  négligée  ,  elle  peut  donner  lieu  à 
l'épaississement  de  la  membrane ,  ou  à  la  dimi- 
nution du  calibre  de  l'intestin  ,  et  quelquefois  à 
des  altérations  profondes  de  sa  structure. 

Vénérienne  ou  non,  cette  maladie  est  toujours 
identique  ,  et  elle  ne  varie  que  d'après  les  degrés 
de  son  intensité,  d'après  son  étendue,  d'après  son 
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ancienneté,  et  d'après  les  idiosyncrasies  indivi- 
duelles. 

Ulcères.  Les  mêmes  causes  qui  la  produisent  peuvent 
aussi  donner  lieu  à  des  ulcères.  Cela  est  facile  à 
concevoir,  puisque  les  ulcères  sont,  comme  l'é- 
coulement,  produits  par  l'inilammation.  Les  ul- 
cères peuvent  exister  simultanément  avec  la  rectite 
ou  blennorrhagie  anale  ,  ou  isolément.  Leur  nom- 
bre ,  leur  étendue ,  leur  forme  ,  varient  beaucoup , 
et  ils  ne  présentent  point  des  caractères  différents 
suivant  la  cause  qui  les  produit.  Leur  durée  est 
ordinairement  plus  longue  que  celle  des  ulcères 
des  organes  génitaux  ,  parcequ'ils  sont  souvent  en 
contact  avec  des  matières  fécales,  qui  sont  ordi- 
nairement irritantes  ;  mais  leur  traitement  est  à 
peu  près  le  mêuie. 

Rhagades.  On  donnc  le  nom  de  rhagades  aux  ulcères  ou 
aux  fissures  linéaires,  étroites,  qui  sont  placées  à  la 
marge  de  l'anus  ,  dans  l'interstice  des  plis  des  té- 
guments ou  de  la  muqueuse.  Ces  ulcères  sont 
ordinairement  peu  graves,  et  se  guérissent  avec 
facilité.  Cependant  ils  déterminent  des  douleurs 
assez  vives  au  moment  où  les  parties  qu'ils  af- 
fectent sont  tiraillées  par  le  passage  des  matières 
fécales ,  surtout  si  celles-ci  sont  dures  et  sèches. 
Si  l'irritation  qui  les  produit  n'est  point  entravée 
dans  son  développement,  ils  s'étendent  quelque- 
fois profondément,    rongent   les  parties   sous-ja- 

/  centes  ,  détruisent  le  sphincter  de  l'anus  ,    et  don- 

nent lieu  à  cette  incommodité  dégoûtante  qu'on 
appelle  incontinence  de  matières  fécales. 


DU    VIRUS    VÉNÉRIEN.  735 

Les  téguments  de  la  marge  de  Fanus  et  de  la  Pustules, 
face  interne^  des  fesses  sont  couverts  quelquefois 
de  ces  ulcères  qu'on  appelle  pustules  humides, 
soit  qu'ils  aient  été  primitivement  affectés ,  soit 
qu'ils  l'aient  été  par  suite  de  l'extension  de  l'irri- 
tation des  organes  sexuels  ,  ou  par  suite  de  l'in- 
flammation delà  muqueuse  rectale.  Le  nombre  de 
ces  ulcères  est ,  dans  quelques  cas ,  considérable, 
et  les  parties  qu'ils  affectent  présentent  ordinaire- 
ment un  aspect  gaufré.  Les  matières  qu'ils  exhalent 
sont  ordinairement  abondantes,  jaunâtres,  et  assez 
acres  pour  excorier  les  parties  qu'elles  touchent. 
On  les  remarque  assez  souvent  chez  des  personnes 
qui  n'ont  jamais  vu  de  femmes,  et  chez  des  en- 
fants qu'on  laisse  croupir  dans  la  malpropreté,  ou 
qui  sont  enveloppés  de  langes  grossiers. 

On  rencontre  encore  quelquefois,  à  la  marge  Végétations, 
de  l'anus ,  des  végétations  et  des  excroissances  : 
les  végétations  présentent,  comme  sur  les  organes 
sexuels,  des  variétés  nombreuses  de  forme,  d'é- 
tendue et  de  structure;  cependant,  en  général, 
elles  sont  plus  souvent  sèches  ,  fibreuses,  blan- 
châtres, que  molles,  rouges,  saignantes.  Leur 
nombre  et  leur  volume  sont  quelquefois  tels, 
qu'elles  gênent  la  défécation  et  la  station  assise. 
J'ai  vu  aes  malades  qui  en  portaient  des  paquets 
énormes  qui  ressemblaient,  dans  leur  ensemble  , 
aux  fibrilles  blanchâtres  qui  terminent  la  bulbe 
d'un  ognon  ou  d'un  poireau. 

On  donne  le  nom  de  condjlômes  à  des  tumeurs  Coodyiômes. 
plus  ou  moins  volumineuses  ,  formées  par  le  gon- 
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fïement  d  un  repli  tégumenteux  de  la  marge  de 
l'anus,  qui  sont  ordinairement  aplaties  entre  les 
fesses.  Lorsque  ces  tumeurs  sont  scissurées  ou 
surmontées  de  végétations  ,  et  qu'elles  présentent 
des  découpures  ,  on  les  appelle  crêtes  de  coq. 
Souvent  elles  sont  rouges,  douloureuses  au  tou- 
cher, et  rendent  fort  pénible  l'acte  de  la  déféca- 
tion. D'autres  fois,  au  contraire,  elles  sont  pâles, 
dures  ou  molles  ,  indolentes. 

Ces  diverses  affections  ont  été  observées  de  tous 
les  temps  ;  mais  dans  ce  siècle,  elles  sont  presque 
toujours  considérées  comme  des  symptômes  d'une 
vérole  récente  lorsqu'elles  succèdent  au  contact 
immédiat  du  pus  vénérien  ,  et  constitutionnelle 
lorsqu'elles  se  montrent  pendant  la  durée  d'une 
maladie  vénérienne  ,  peu  de  temps  après  sa  dispa- 
rition ,  ou  long-temps  après  sa  guérison.  Les 
considérations  étendues  que  nous  avons  présentées 
dans  la  première  partie  nous  dispensent,  je  crois, 
d'attaquer  encore  ces  opinions  erronées  ;  il  suffira, 
je  pense,  de  faire  connaître  ce  que  je  crois  être  le 
résumé  de  l'observation  et  de  l'expérience. 

Les  affections  de  la  marge  de  l'anus  sont  quel- 
quefois produites  par  le  contact  du  pus  vénérien  ; 
d'autres  fois  par  les  sympathies  mises  en  jeu  par 
des  organes  irrités  ;  rarement  par  la  métastase 
d'une  irritation  des  organes  sexuels;  dans  quel- 
ques cas,  par  la  mise  en  action,  par  des  causes 
diverses,  delà  prédisposition  irritative  créée  et  en- 
tretenue par  une  phlegmasie  des  organes  génitaux, 
de  la  peau  ou  de  la  muqueuse  orale  ;  et  dans  le 
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plus  grand    nombre   de    circonstances ,    par  des 
causes  diverses  qui   n'ont  aucun   rapport  avec  la 
maladie  vénérienne.   On  ne  peut  regarder  comme 
vénériennes  que  les  affections  anales  qui  se  mani- 
festent pendant  la  durée  ou  immédiatement  après 
la  disparition    de  lésions   syphilitiques,    lorsque 
d'autres    causes   capables   de  les  produire  n'ont 
point  exercé  leur  influence.   Toutes  celles  qui  se 
développent  un  ,  deux  ,  trois  ,  quatre ,  six  ,    huit 
ou  dix  ans  après  la  guérison  de  maux  vénériens  , 
et  qui  sont  si  généralement  et  si  faussement  con- 
sidérées comme  produites  par  l'infection  générale 
de  l'économie  par  le  virus,  doivent  être  assimilées 
à  celles  qu'on  remarquait  avant  Vinventlon  de  la 
syphilis,   et  regardées   comme    non  vénériennes. 
L'irritation  est ,  dans  tous  les  cas  ,  leur  cause  pro- 
chaine; vénériennes  ou   non,    elles  n'ont  jamais 
des  caractères  tranchés  qui  puissent  les  différen- 
cier ,    et  elles  ne  varient  que  d'après  l'étendue  , 
l'intensité,  l'ancienneté,  le  siège  de  l'irritation,  et 
d'après  les  idiosyncrasies  individuelles.  Les  indivi- 
dus qui  n'ont  jamais  vu  de  femmes ,  et  ceux  qui  ont 
reçu  une  ou  plusieurs  fois  des  doses  considérables 
de   mercure  ,  en  sont  atteints   comme  les  autres. 
L'expérience  et  le  raisonnement  démontrent  que 
les  traitements  prétendus  préservatifs  de  l'infec- 
tion ,  qu'on  fait  subir  aux  malades  atteints  de  lé- 
sions primitives  légères,   sont   souvent  cause  du 
développement  de  ces  altérations  réputées  véné- 
riennes. Les  causes  les  plus  ordinaires  des  rha- 
gades ,  des  condylômes  ,   des  pustules  ,    sont  les 
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exercices  prolongés  du  cheval ,  surtout  lorsqu'on 
n'en  a  pas  l'habitude  ;  les  marches  forcées ,  surtout 
pendant  les  temps  chauds  ;    les  excoriations  pro- 
duites chez  les  personnes  grasses  par  le  frottement 
des  fesses  l'une  contre  l'autre ,    ou  par  des  vête- 
ments grossiers;    les  contusions  opérées  par  des 
corps  étrangers  ;  le  contact  des  mucosités  sécrétées 
par  la  mtiqueuse  recto-colique  ;  et  les  sympathies 
mises  en  jeu  par  la  peau  irritée ,  ou  par  les  organes 
sexuels  trop  exercés.    Des  boutons  nombreux  qui 
s'écorchent  ei  s'ulcèrent,   des  démangeaisons  ou 
des  excoriations  5  tels  sont  ordinairement  les  pre- 
miers phénomènes  qu'on  observe.    Si  l'irritation 
augmente  ,  les  tissus  affectés  s'ulcèrent ,  le  derme 
mis  à  nu  exhale  des  fluides  séro-purulents  j  le  tissu 
cellulaire  sous-cutané  se  tuméfie  ,  s'endurcit,   et 
successivement  on  voit  se  manifester  les  pustules, 
les  rhagades  ou  les  condylômes.  Ces  divers  maux 
peuvent  exister  isolément  ou  simultanément.  Les 
végétations  ne  sont  annoncées  quelquefois  que  par 
des  démangeaisons  légères ,  et  paraissent  même, 
dans  quelques  cas ,   sans   avoir  été  précédées  de 
syrriptômes  capables  de  fixer  l'attention  du  ma- 
lade. 

Lorsque  l'irritation  de  la  marge  de  l'anus  est 
vive,  elle  peut  retentir  à  la  muqueuse  gastrique,  à  la 
gorge,  au  système  fibreux  et  osseux  ,  à  la  peau  ,  aux 
organes  sexuels ,  et  donner  lieu  à  leur  altération. 
[Voyez  les  Observations  que  nous  avons  citées.) 
Traitement.  L'inflammatiou  de  la  muqueuse  rectale  se  dis- 
sipe ordinairement  par  l'usage  des  bains  de  siège, 
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des  quarts  de  lavements  mucilagineux,  des  fumi- 
gations émollientes  ,  et  des  sangsues ,  en  même 
temps  que  le  régime  est  léger,  et  que  les  boissons 
sont  douces,  tempérantes.  Lorsque  la  phlegmasie 
est  très  intense ,  il  est  souvent  très  utile  de  faire 
précéder  les  applications  de  sangsues  d'une  saignée 
générale  ,  surtout  si  le  sujet  est  fort,  pléthorique; 
la  diète  est  indispensable  dans  ces  cas.  Les  bois- 
sons opiacées  doivent  rarement  être  administrées; 
lopium  détermine  en  effet  la  constipation  ,  et  Ton 
sait  que  les  efforts  prolongés  d'exonération  ont  pour 
résultat  d'augmenter  la  congestion  des  vaisseaux 
hémorrhoïdaux.  Ces  moyens  suffisent  ordinaire- 
ment pour  dissiper  l'écoulement. 

Lorsqu'on  est  appelé  trop  tard ,  et  qu'il  existe 
déjà  des  engorgements  chroniques ,  des  épaissis- 
sements  de  la  muqueuse,  ou  des  coarctations,  on 
ne  peut  fonder  quelque  espérance  de  succès  que 
sur  les  applications  réitérées  de  sangsues ,  aidées 
des  douches  ascendantes  d'eau  émolliente,  sur 
l'application  d'un  séton  au  périnée ,  et  enfin  sur 
l'emploi  des  dilatants  ,  graduellement  augmentés 
de  volume.  Si  l'écoulement  passe  à  l'état  chro- 
nique ,  on  peut  recourir  aux  fumigations  aroma- 
tiques ,  aux  douches  alkalines ,  aux  injections 
légèrement  astringentes  ;  mais  si  l'irritation  aug- 
mente ,  il  faut  promptement  revenir  à  l'usage  des 
émollients  et  des  antiplilogistiques. 

Les  ulcères  de  la  muqueuse  rectale  n'exigent 
ordinairement  que  des  bains  de  siège,  des  injec- 
tions émollientes  ,  des  sangsues  et  un  régime  se- 
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^'ère  ;  rarement  il  est  utile  de  recourir  aux  révul- 
sifs. Si ,  ce  qui  est  rare  ,  ils  restaient  stationnaires, 
indolents  ,  on  pourrait  diriger  vers  eux  une  mèche 
de  charpie  enduite  de  pommade  mercurielle,  ou 
faire  des  injections  légèrement  stimulantes.  Le 
traitement  général  ,  recommandé  par  les  auteurs, 
est  tout-à-fait  inutile. 

On  doit  prescrire,  dans  tous  les  cas  de  pustules, 
de  rhagades  ,. d'excroissances  ,  etc. ,  des  fumiga- 
tions émollientes  ou  narcotiques  ,  que  les  malades 
prennent  en  s'asseyant  sur  leur  vase  de  nuit,  qui 
contient  la  décoction  chaude  de  feuilles  de  mauve, 
de  jusquiame,  de  graine  de  lin  ou  de  racines  de 
guimauve.  Ces  fumigations,  aidées  d'un  régime 
léger  5  de  l'usage  de  boissons  douces ,  tempérantes, 
comme  l'eau  de  veau  ou  de  poulet,  le  petit-lait, 
l'eau  de  gomme,  la  décoction  de  chiendent.  Tin- 
fusion  de  fleurs  de  mauve  ou  de  capillaire,  les 
sirops,  etc.  ,  etc.  ,  opèrent  ordinairement  des  ef- 
fets très  avantageux  ;  et ,  par  elles  ,  j'ai  obtenu  de 
rapides  et  nombreuses  guérisons.  On  doit  les  ré- 
péter trois  ou  quatre  fois  par  jour.  Les  bains  de 
siège  et  les  bains  entiers  sont  aussi  favorables.  Lors- 
que l'irritation  est  vive,  étendue  ,  lorsque  des  dou- 
leurs aiguës  sont  perçues  ,  les  applications  ,  près 
du  mal ,  de  six ,  huit ,  dix,  quinze  sangsues  opè- 
rent l'effet  le  plus  avantageux.  Rarement  il  est 
nécessaire  de  recourir  à  la  saignée  générale.  La 
gljérison  est  ordinairement  facile  et  prompte  ;  ce- 
pendant ,  dans  quelques  cas  ,  elle  se  fait  plus  long- 
temps attendre.  Lorsque  les  végétations  ne  tombent 
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point  entièrement ,  on  les  touche  avec  la  pierre  in- 
fernale 5  on  les  saupoudre  avec  la  poudre  de  Sa- 
bine,  ou  mieux  encore,  on  les  résèque  avec  des 
ciseaux.  Les  condylômes  indolents,  qui  persistent, 
doivent  aussi  être  excisés  à  leur  base  à  l'aide  de 
ciseaux  courbes  sur  le  plat.  La  petite  plaie  qui  ré-- 
suite  de  l'opération  se  guérit  ordinairement  en  peu 
de  jours.  Les  pustules  chroniques  réclament  aussi 
quelquefois  l'emploi  des  lotions  de  chaux,  de  sul- 
fate de  cuivre  ,  et  des  autres  moyens  dont  nous 
avons  déjà  parlé  à  l'article  des  pustules  scrotales. 
Mais ,  en  général ,  les  émollients  et  les  antiphlo» 
gistiques  triomphent  entièrement  de  ces  affections, 
comme  l'ont  prouvé  nos  observations.  Il  est  fort 
rare  qu'il  soit  nécessaire  de  recourir  à  la  révul- 
sion.  Si  pourtant  l'irritation  résistait,  et  devenait 
chronique,  des  bains  de  vapeurs  émollientes  d'a- 
bord ,  puis  aromatiques  ou  sulfureuses,  pourraient 
être  favorables ,    et  devraient   être   emploj^és  de 
préférence  aux  stimulants   du   système  digestif, 
et  surtout  aux   préparations  mercurielles ,    qui, 
inutiles  le  plus  souvent,  augmentent  quelquefois 
le  mal ,  et  prédisposent,  par  la  stimulation  qu'elles 
opèrent  dans  l'organisme  entier,   au  développe- 
ment de  nouveaux  accidents. 

Lorsque  les  fumigations  émollientes  ont  été 
continuées  pendant  plusieurs  jours ,  et  que  la  gué- 
rison  est  opérée,  ou  près  de  se  faire  ,  ou  bien  lors- 
qu'il reste  encore  de  petits  engorgements  chro- 
niques, je  me  suis  toujours  bien  trouvé  de  l'usage 
des  fumigations  aromatiques.  Elles  remédient  au 

47. 
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relâchement  des  tissus  déterminé  par  les  vapeurs 
émollientes ,  et  favorisent  la  résolution  de  ces 
petits  engorgements'. 

Lorsque  la  maladie  a  succédé  à  des  exercices 
fatigants,  on  doit  recommander  aux  malades  de 
s'en  abstenir  pendant  quelque  temps  ;  sans  cette 
précaution ,  qui  doit  être  prise  dans  tous  les  cas, 
on  s'exposerait  à  voir  les  accidents  se  reproduire. 
11  faut  aussi  afoir  égard  à  l'influence  qu'ont  pu 
exercer,  pour  leur  développement,  les  affections 
de  la  peau ,  des  organes  sexuels ,  de  la  gorge ,  etc. , 
et  s'attacher  à  dissiper  ces  lésions  ;  car  souvent  l'al- 
tération de  la  marge  de  l'anus  diminue  à  mesure 
qu'on  fait  cesser  l'irritation  des  parties  dont  elle 
recevait  des  émanations  sympathiques.  Il  pourrait 
être  utile  de  rappeler  un  écoulement  uréthral  ou 
vaginal  brusquement  supprimé ,  lorsque  l'affection 
anale  qui  lui  succède  est  à  son  début;  mais  lors- 
qu'elle est  déjà  développée  et  étendue,  toute  ten- 
tative à  cet  égard  serait  pour  le  moins  inutile. 

I  On  fait  brûler  des  baies  de  genièvre,  de  l'encens,  de  la  myrrhe 
ou  toute  autre  substance  aromatique  sur  une  pelle  rougie,  et  on  dirige 
1  a  fumée  vers  l'anus. 
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CHAPITRE  Y. 

AFFECTIONS  DE  l'eXTRÉMITÉ  SUPÉRIEURE  DE  lA 
MUQUEUSE  GASTRO-PULMONAIRE. 

ARTICLE  PREMIER. 
Des  ulcères. 


Une  des  circonstances  les  plus  désagréables  ,  dans  les  maladie» 
du  gosier,  est  Vinartitude  de  la  disiinclion  des  affections  véné- 
rienngs  de  ces  parties  ,  avec  d'autres  qui  leur  ressemblent,  t 

(Bell.  ) 


Depuis  qu'on  a  fait  de  la  vérole  une  mala- 
die monstrueuse  qui  peuc  se  présenter  sous  diver- 
ses formes,  et  produire  toutes  sortes  d'altérations, 
les  ulcères  de  la  muqueuse  bucco-pharyngienne 
ont  été  considérés  comme  en  étant  un  résultat , 
et  les  malades  qui  en  sont  atteints  ont  besoin  , 
pour  éviter  le  fatal  traitement  mercuriel ,  de  prou- 
ver non  seulement  qu'ils  n'ont  point  été  exposés 
à  l'infection  vénérienne,  mais  encore,  qu'ils  sont 
devenus  malades  après  l'action  de  causes  dont  on 
puisse  apprécier  aisément  l'influence  ;  encore  ar- 
rive-t-il  souvent  que  si  les  ulcères  qu'ils  présentent 
ont  une  couenne  grisâtre,  une  circonférence  rouge^ 
les  prétendus  caractères  enfin  des  xiîcères  véné- 
riens, ils  sont  accusés  d'avoir  pris  la  vérole  d'em- 
blée, ou  de  l'avoir  reçue  de  leurs  parents  !!  Les 
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conséquences  d  une  telle  prévention  sont  quelque- 
fois très  graves,  et  telle  affection  qui,  traitée  par 
les  remèdes  réputés  spécifiques  ,  conduit  au  tom- 
beau le  malheureux  qui  la  porte ,  considérée 
comme  le  résultat  d'une  phlegmasie  ordinaire , 
aurait  été  guérie  rapidement ,  par  des  moyens 
simples  et  rationnels.  Que  les  médecins  se  persua- 
dent bien,  ce  qui  est  de  la  plus  grande  importance, 
que  quelle  que  soit  la  cause  des  ulcères  delà  gorge, 
ils  dépendent  toujours  d'une  irritation  qui  ne  varie 
que  par  son  intensité  et  son  siège ,  et  que  leur 
traitement  ne  doit  avoir  dans  aucun  cas  rien  de 
spécifique. 

On  appelle  ulcères  vénériens  primitifs  ceux 
que  détermine  le  contact  des  fluides  irritants  sé- 
crétés par  des  organes  atteints  de  phlegmasie  vé- 
nérienne, soit  qu'il  ait  lieu  dans  des  embrassements 
lascifs,  dans  des  actes  infâmes,  contraires  aux  vues 
de  la  nature,  ou  dans  l'allaitement;  soit  qu'il  soit 
opéré  au  moyen  de  cuillères,  de  verres,  de  pipes, 
de  chiques  >  déplumes  ,  ou  de  tout  autre  corps.  On 
appelle  consécutifs,  et  on  regarde  comme  résul- 
tant d'une  infection  générale  ,  ceux  qui  se  mani- 
festent quelque  temps  après  la  guérison  des  phé- 
nornènes  primitifs.  Ces  ulcères  ne  diffèrent  en 
rien  des  primitifs ,  et  ni  les  uns  ni  les  autres  ne 
diffèrent  de  ceux  que  peuvent  produire  une  foule 
de  causes  diverses.  Le  plus  souvent  il  n'existe 
aucun  rapport  de  causalité  entre  les  lésions  des 
organes  génitaux  et  les  ulcères  de  la  gorge  ;  et 
lorsqu'il  y  en  a  réellement,  les  ulcères  ont  été 
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produits  sympathiquement ,  métastatiquement,  ou 
par  suite  de  la  disposition  à  l'irritation  qui  a  été 
développée  sur  la  muqueuse  pharyngienne  par 
les  organes  sexuels. 

Comme  la  m,uqueuse  bucco-pharyngienne  a  des 
rapports  étroits  avec  la  plupart  des  organes  prin- 
cipaux ;  comme  elle  reçoit  le  contact  d'aliments 
qui  peuvent  être  irritants  par  leur  qualité  et  leur 
température  ;  de  l'air,  qui  peut  être  ou  trop  chaud, 
ou  trop  froid ,  ou  chargé  de  corps  étrangers  ;  des 
boissons,  qui  peuvent  être  irritantes  ;  du  pus  et  de 
la  fumée  de  tabac  ,  et  d'autres  corps  étrangers , 
elle  est  très  disposée  à  s'irriter.  Les  ulcères  qu'elle 
présente  sont  souvent  produits  par  les  sympathies 
mises  en  jeu  par  l'estomac  ,  le  poumon  ,  la  peau  , 
les  organes  sexuels,  la  marge  de  l'anus,  irrités, 
mais  surtout  par  la  muqueuse  dlgestive.  Chez  les 
enfants  nouveau-nés  ,  ils  succèdent  ordinairement 
à  des  aphthes  ;  on  les  attribue  à  l'infection  opérée 
au  moment  du  passage  ,  lorsque  la  mère  avait  les 
organes  génitaux  affectés ,  ou  à  une  vérole  héré- 
ditaire; mais  on  ne  songe  pas  que  chez  eux  les  syrri* 
pathies  sont  très  actives  ,  et  que  des  irritations 
de  la  peau  ou  des  viscères  gastriques  peuvent  les 
avoir  produits.  La  mauvaise  nourriture  qu'on  leur 
donne ,  l'usage  d'un  lait  trop  ancien  ,  ou  l'érup- 
tion des  dents  sont  les  causes  les  plus  ordinaires 
des  ulcères  qui  se  développent  quelque  temps  après 
îa  naissance,  et,  malgré  la  propriété  contagieuse 
qu'aie  pus  qu'ils  exhalent ,  ils  ne  doivent  point  être 
considérés  comme  spécifiques ,    fussent-ils  suivis 
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d'éruptions  cutanées,  d'engorgements  ganglion- 
naires, etc. ,  etc.  L'usage  prolongé  du  mercure  est 
souvent  la  cause  des  ulcères ,  ou  d'une  disposition 
irritative  de  la  muqueuse ,  que  des  causes  légères  en 
apparence  suffisent  ensuite  pour  mettre  en  jeu.  Les 
inégalités  de  quelques  dents  cariées ,  les  courses 
à  cheval  contre  le  vent ,  l'application  de  causti- 
ques ,  la  suppression  de  rhumatismes  et  une  foule 
d'autres  causes  peuvent  encore  les  produire,  avec 
des  caractères  à  peu  près  semblables  dans  tous  les 
cas  ,  sauf  les  différences  qu'entraînent  le  degré 
d'intensité  et  la  variété  du  siège  de  l'irritation. 

Les  différentes  parties  de  la  bouche ,  de  la  gorge 
et  du  larynx  peuvent  présenter  des  ulcères.  Ils  peu- 
vent être  précédés  et  accompagnés  des  phénomènes 
inflammatoires  qui  caractérisent  l'angine  tonsil- 
laire  ,  gutturale ,  ou  laryngée  des  auteurs  ;  mais  le 
plus  souvent  ils  se  manifestent  et  persistent  sans 
douleurs.  On  en  observe  à  la  face  interne  des  lèvres, 
qui  sont  ronds  ou  alongés,  linéaires,  ordinaire- 
ment blanchâtres,  quelquefois  rouges,  ou  couverts 
d'une  couenne  lardacée  grisâtre.  Sur  les  commisr 
sures ,  ils  sont  couverts  de  croûtes  jaunâtres  ,  ou 
blancs  à  leur  surface  ,  et  ils  saignent  souvent 
lorsqu'on  ouvre  trop  largement  la  bouche.  Ces 
ulcères  sont  rarement  rongeurs  ,  malins ,  doulou- 
reux. Cependant  quelquefois  ils  opèrent  des  pertes 
de  substances  étendues  ,  et  ils  traversent  les  lèvres 
de  part  en  part.  On  en  observe  moins  souvent 
sur  les  gencives.  Lorsqu'il  en  existe,  on  voit  la 
muqueuse  tuméfiée  ,  rouge,  grisâtre  sur  ses  bords, 
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et  quelquefois  ulcérée  assez  profondément  pour 
mettre  entièrement  à  nu  l'arcade  dentaire. 

Les  ulcères  de  la  langue  sont  assez  fréquents. 
C'est  principalement  sur  les  parties  latérales  de  cet 
organe  qu'on  les  remarque.  Le  plus  souvent  ils  sont 
superficiels,  alongés,  blanchâtres,  mais  d'autres  fois 
ils  s'étendent  plus  profondément,  sillonnent  l'or- 
gane, et  donnent  même  quelquefois  lieu  à  des  dégé- 
nérescences cancéreuses.  Il  est  assez  ordinaire  de 
rencontrer  la  partie  de  la  muqueuse  buccale  cor- 
respondante à  la  langue,  ulcérée,  lorsque  celle-ci 
l'est  déjà.  Les  ulcères  de  la  face  interne  des  joues 
peuvent  être  nombreux  ,  petits  ,  blanciiâtres  ,  ou 
étendus ,  profonds.  Quelquefois  ils  provoquent  une 
tuméfaction  considérable  de  la  muqueuse,  ou  ils 
la  corrodent ,  la  percent,  et  donnent  lieu  à  des 
fistules.  Les  ulcères  des  amygdales  et  du  voile  du 
palais  sont  plus  fréquemment  observés  que  ceux 
dont  j'ai  parlé  déjà.  Ils  sont  quelquefois  indolents 
et  accompagnés  seulement  d'une  difficulté  plus 
ou  moins  grande  dans  la  déglutition  ;  mais,  dans 
quelques  cas  ,  l'inflammation  est  vive ,  des  dou- 
leurs aiguës  se  manifestent,  les  tissus  altérés  se 
tuméfient ,  la  déglutition  devient  très  difficile,  et 
quelquefois  impossible;  les  oreilles  sont  doulou- 
reuses ,  la  fièvre  se  manifeste  ,  et  quelquefois  la 
gangrène  a  lieu.  Il  arrive  souvent  que  ,  pendant 
la  durée  de  ces  pharyngites  aiguës  ,  il  se  mani- 
feste des  taches  ou  des  pustules  sur  la  peau,  des 
ulcères  sur  la  verge ,  des  engorgements  dans  les 
ganglions  voisins,  des  gastro-entérites ,  des  dou- 
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leurs  dans  les  membres  :  la  luette  ,  le  voile  du 
palais  j  les  amygdales ,  peuvent  être  détruits* 
Il  résulte  des  premières  lésions  une  altération  pro- 
noncée de  la  voix,  de  la  difficulté  dans  la  déglu- 
tition j  et  le  passage  des  aliments  ou  des  boissons 
dans  les  fosses  nasales.  La  destruction  des  amyg- 
dales n'a  pas  beaucoup  de  dangers.  Quelquefois 
l'inflammation  s'étend  aux  os  spongieux,  et  donne 
lieu  à  leur  carie  ou  à  leur  nécrose,  d'où  résulte 
quelquefois  une  communication  entre  les  narines 
et  la  bouche. 

Les  ulcères  de  la  muqueuse  qui  tapisse  la  paroî 
postérieure  du  pharynx  sont  rarement  graves;  ce- 
pendant ils  opèrent  quelquefois  la  destruction  de 
cette  membrane ,  et  altèrent  les  os  sous-jacents. 

Ceux  du  larynx  s'accompagnent  ordinairement 
d'une  altération  dans  le  timbre  de  la  voix ,  quel- 
quefois d'uiie  aphonie  complète.  Ils  peuvent  en- 
traîner la  carie  des  cartilages ,  la  destruction  des 
cordes  vocales  ,  et  la  phthisie  laryngée.  Quelque- 
fois l'irritation  du  larynx  s'étend  aux  bronches , 
et  même  aux  poumons ,  et  donne  lieu  à  des  ca- 
tarrhes chroniques,  à  l'asthme  convulsif ,  et  quel- 
quefois à  la  phthîsîe ,  maladies  qu'on  attribue  au 
virus,  et  qui  pourtant  ne  sont  produites  que  par 
l'extension  de  l'irritation  non  spécifique  du  larynx* 
Diagnostic.  Le  diagnostic  de  ces  ulcères  est  difficile  lors- 
qu'on veut  reconnaître  s'ils  sont  vénériens  ,  ou 
s'ils  ne  le  sont  pas.  Il  n'existe  en  effet  aucun  signe 
caractéristique  qui  puisse  éclairer  sur  ce  point,  et 
tous  les  efforts  qu'ont  faits  jusqu'à  présent  les  mé- 
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decins  ont  été  inutiles  ,  comme  nous  Tavons  dé- 
montré dans  le  premier  volume,  pag.  5^2  et  sui- 
vantes. La  contagion  des  fluides  sécrétés  par  ces 
ulcères  est  démontrée  par  l'observation ,  mais  ce 
fait  ne  prouve  rien  en  faveur  d'une  irritation  spé- 
cifique. 

Le  pronostic  doit  varier,  non  pas  selon  que  pjonostio, 
les  ulcères  sont  primitifs  ou  consécutifs  ,  ce  qui 
importe  peu,  mais  selon  que  l'inflammation  est 
plus  ou  moins  vive,  plus  ou  moins  profonde  ,  et 
selon  que  les  moyens  convenables  pour  la  détruire 
sont  ou  ne  sont  pas  employés. 

Lorsque  les  ulcères  occupent  l'isthme  du  gosier,  Traitement 
qu'ils  déterminent  des  phénomènes  inflammatoires 
violents;  ou,  sans  cela  ,  lorsqu'ils  sont  rouges  à 
leur  circonférence,  qu'ils  font  des  progrès,  et 
gênent  la  déglutition,  il  faut  prescrire  aussitôt  une 
application  de  douze  à  quinze  sangsues  sous  les 
angles  de  la  mâchoire  inférieure  ,  des  fumigations 
émoUientes  et  légèrement  narcotiques,  dirigées 
vers  la  bouche ,  des  cataplasmes  autour  du  cou  , 
des  boissons  douces  ,  tempérantes  ,  légèrement 
laxatives  s'il  y  a  constipation ,  et  des  pédiluves 
tièdes.  Trop  chauds  ou  sinapisés  ,  ces  bains  déter- 
mineraient une  irritation  de  la  peau  ,  qui ,  insuffi- 
sante alors  pour  devenir  révulsive  ,  pourrait  re- 
tentir aux  parties  enflammées  et  aggraver  leur  état. 
Les  gargarismes  ne  conviennent  pas  dans  cette 
période  :  la  contraction  des  muscles  du  pharynx 
que  détermine  la  présence  du  liquide  augmente 
en  effet  les  douleurs.  Ce  n'est  que  lorsque  la  phleg- 
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masie  diminue  ,  et  lorsque  la  déglutition  devient 
facile,  qu'on  doit  en  prescrire  l'usage:  on  emploie 
à  cet  effet  le  lait  tiède  dans  lequel  on  a  fait  bouil- 
lir deux  ou  trois  figues ,  les  décoctions  d'orge  ,  de 
graine  de  lin ,  de  feuilles  de  mauve  ,  miellées,  ou 
tout  autre  liquide  adoucissant.  A  mesure  que  la 
phlegmasie  perd  de  son  intensité ,  on  rend  les  pé- 
diîuves  plus  chauds  ,  et  on  peut  même  les  saler 
on  les  sinapiser.  Les^pplications  de  sangsues  doi- 
vent être  renouvelées  une  ou  plusieurs  fois  ,  sui- 
vant l'exigence  des  cas.  C'est  surtout  lorsque  la 
phlegmasie  s'étend  aux  os  et  les  altère,  qu'il  est 
utile ,  indispensable  même  ,  d'insister  sur  elles. 
Pendant  le  traitement ,  le  régime  des  malades  doit 
être  sévère ,  ils  ne  doivent  faire  usage  d'aucune 
boisson  alcoolique  ni  d'aucun  aliment  excitant  ; 
ils  doivent  éviter  les  impressions  du  froid  et  se  sous- 
traire à  l'humidité. 

Souvent,  par  l'usage  de  ces  moyens,  on  opère  la 
guérison  ,  et  la  cicatrice  se  fait  rapidement  de  la 
circonférence  au  centre.  Mais,  dans  quelques  cas, 
le  mal  résiste.  Si  l'irritation  paraît  vive  encore  ,  et 
fixée  surtout  sur  les  piliers  du  voile  du  palais  ou 
sur  les  amygdales  ,  on  obtient  les  effets  les  plus 
avantageux  de  l'application  immédiate  ,  sur  ces 
partie^  des  sangsues.  La  saignée  générale  est 
quelquefois  très  utile  chez  les  sujets  pléthoriques. 
Lorsque  l'irritation  est  faible,  chronique,  on  ob- 
tient des  effets  avantageux  de  la  révulsion  sur  la 
peau.  Ainsi  les  vésicatoires  à  la  nuque,  les  bains 
chauds  répétés,  ies  bains  de  vapeurs ,  les  sétons , 
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surtout  dans  les  cas  d'altération  des  os,  sont  très  fa- 
vorables. Ces  moyens  méritent  la  préférence  sur  les 
excitants  du  tube  digestif,  vu  que  la  muqueuse  gas- 
tro-intestinale est  étroitement  unie  à  celle  de  la 
gorge  ,  et  pourrait,  par  sa 'stimulation,  concourir  à 
Taggravation  de  la  phlegmasie  existante.  Toute- 
fois si  Ton  voulait  employer  les  purgatifs,  les  amers, 
l'iode,  l'alcali,  ou  un  autre  excitant,  il  faudrait  s'as- 
surer préalablement  que  les  viscères  abdominaux 
sont  dans  leur  état  normal,  sans  quoi  on  donnerait 
lieu  à  de  nouveaux  accidents.  Il  serait  plus  ration- 
nel et  plus  sûr  d'administrer  les  excitant^  en 
lavement.  La  révulsion  par  le  mercure  doit  être 
rarement  tentée.  Sans  avoir  plus  de  propriétés  dans 
ces  cas  que  les  autres  excitants,  ce  remède  est  plus 
dangereux,  vu  qu'il  "fictive  ordinairement  l'action 
des  organes  salivaires  ,  et  qu'il  peut  augmenter  la 
phlegmasie  existante. 

Les  ulcères  du  larynx  ,  lorsqu'on  suppose  leur 
existence  ,  doivent  être  traités  de  la  même  manière 
que  le  serait  la  phlegmasie  pure  et  simple  de  la 
membrane  muqueuse  qui  tapisse  cet  organe,  c'est- 
à-dire  par  les  mêmes  moyens  que  nous  avons  con- 
seillés contre  la  pharyngite  ;  seulement ,  dans  ce 
cas ,  on  applique  les  sangsues  vis-à-vis  du  larynx. 

Lorsque  les  ulcères  de  la  langue  ,  des  lèvres ,  de 
la  muqueuse  buccale  ,  des  gencives ,  etc.,  sont  en- 
flammés ,  douloureux ,  ils  exigent  des  sangsues 
et  des  émollients.  On  applique  ces  vers  au  centre 
même  des  ulcérations.  Par  eux  j'ai  guéri  des  alté- 
rations déjà  graves ,  et  j'ai  dissipé  des  ulcères  qu'on 
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réputait  cancéreux.  Mais  il  est  nécessaire  de  répé- 
ter souvent  leur  application.  Les  autres  moyens 
dont  nous  avons  parlé  conviennent  également 
pour  ces  ulcères.  Lorsqu'ils  sont  rebelles  aux  émol- 
lients ,  aux  antiphlogistiqucs  ,  aux  révulsifs  ,  et 
qu'ils  restent  stationnaires ,  indolents ,  on  se  trouve 
quelquefois  bien  des  excitants  locaux.  Ceux  qu'on 
peut  employer  sont ,  le  miel  rosat,  le  collyre  de 
Lanfranc,  la  solution  d'une  demi-once  d'alumine 
ou  d'un  demi-gros  de  sulfate  de  cuivre  dans  une 
livre  d'eau,  etc.  avec  lesquels  on  touche  légère- 
ment les  ulcères.  La  cautérisation  légère  opérée 
par  le  nitrate  d'argent  est  quelquefois  très  favo- 
rable; on  peut  encore  se  servir  des  décoctions  de 
feuilles  de  ronces ,  d'écorce  de  quinquina ,  ou  de 
chêne  ,  de  baies  de  genièvre  ,  de  brou  de  noix  , 
qu'on  prend  en  gargarisme  ,  ou  dont  on  reçoit  les 
vapeurs. 

Le  mercure  doux  ,  employé  en  frictions  glosso- 
palatines  ,  suivant  la  méthode  du  docteur  Erachet, 
à  la  dose  d'un  ou  deux  grains ,  réussit  quelquefois 
par  la  stimulation  qu'il  opère;  et  j'ai  remarqué, 
comme  ce  médecin ,  que  ces  frictions  ne  détermi- 
naient  point    aussi    souvent   la  salivation  qu'on 
serait  tenté  de  le  croire.  Toutefois  je  pense  qu'il 
est  prudent  de  s'abstenir  de  ce  moyen  ,   et  qu'il 
vaut   mieux  employer  ceux  qui  ne  peuvent  pas> 
nuire.  La  solution  d'un  grain  de  sublimé  dans  une 
ou  deux  onces  d'eau  est  quelquefois  très  favorable 
pour  activer  la  cicatrisation  ;  on  en  touche  légère- 
ment les  ulcères.  Si  par  ces  moyens  divers  on 
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détermine  une  excitation  supérieure  à  celle  que 
l'on  se  propose  de  produire,  il  faut  aussitôt  en 
abandonner  l'usage ,  et  revenir  aux  émoUients. 

Dans  les  cas  où  la  voûte  palatine  a  été  perforée , 
ou  lorsque  la  muqueuse  a  été  détruite,  il  faut 
placer  un  obturateur  dans  le  premier  cas ,  et  une 
lame  d'argent  ou  d'or  dans  le  second  ,  pour  que  la 
mastication  puisse  se  faire.  Si  le  voile  du  palais  était 
divisé,  ainsi  que  la  luette,  on  posséderait  encore 
une  ressource  dans  la  belle  opération  de  la  sta- 
phyloraphie,  inventée  par  le  célèbre  professeur 
Roux. 

Les  différentsàmo5^ens  dont  nous  venons  de  par- 
ler conviennent  également  contre  la  plilegmasie 
bucco-parotidienne  déterminée  par  le  mercure. 
Seulement ,  dans  ce  cas ,  on  a  le  soin  d'éloigner 
éa  malade  tous  les  objets  imprégnés  de  ce  métal, 
et  de  le  placer  dans  un  appartement  bien  aéré,  autre 
que  celui  dans  lequel  il  a  été  traké  jusqu'alors. 

A  la  suite  des  ulcères  de  la  bouche  ou  de  la  gorge , 
la  muqueuse  conserve  une  grande  excitabilité,  et 
reste  disposée  à  l'irritation.  Aussi  les  récidives  sont 
assez  fréquentes ,  sous  Tinfluence  de  causes  en 
apparence  légères.  Pour  prévenir  ces  récidives ,  on 
doit  recommander  un  régime  doux,  la  privation 
de  toutes  les  boissons  alcooliques,  de  la  pipe  et  sur- 
tout de  la  ckic/ue,  la  sobriété  du  coït  ,  tous  les 
exercices  du  corps  ,  et  l'usage  de  quelques  diuré- 
tiques. 

Les  altérations  de  l'anus  et  de  la  gorge  sont 
celles  qu'on  observe  le  plus  souvent.  La  raison  en 
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est  Simple  :  ces  parties  ont  avec  les  organes  géni- 
taux des  rapports  très  étroits ,  et  elles  sont ,  plus 
que  toute  autre ,  exposées  à  Faction  des  excitants 
extérieurs  ;  elles  ont  avec  les  viscères  des  rapports 
sympathiques  assez  intimes  ,  et  de  plus  ,  elles  con- 
tiennent une  grande  quantité  de  follicules  mu- 
queux ,  qui,  par  l'usage  si  général  et  si  fréquent 
du  mercure,  sont  souvent  irrités  ou  disposés  à 
l'irritation. 

Chez  les  enfants ,  c'est  en  changeant  îe  lait  de  la 
nourrice,  en  les  mettant  dans  des  appartements 
bien  aérés  ,  en  calmant  les  irritations  gastro-intes- 
tinales qui  existent  souvent,  pérr  un  peu  d^eau 
d'orge  coupée  avec  du  lait ,  ou  édulcorée  avec  le 
sirop  de  gomme ,  avec  des  fomentation  émoliientes, 
de  petits  lavements  mucilagineux ,  etc.  ,  etc.  ,  et 
enfin  par  des  lotions  émoliientes  ou  légèremet  to- 
niques, suivant  les  cas,  qu'on  parvient  à  opérer 
la  guérison. 

ARTICLE  IL 

Végétations. 

On  remarque  quelquefois  des  végétations  sur 
les  diverses  parties  de  la  langue  ,  à  la  face  interne 
des  joues ,  sur  les  piliers  du  voile  du  palais  ,  sur 
la  luette,  rarement  sur  la  muqueuse  pharyngienne. 
Toutes  les  irritations  prolongées  de  ces  parties , 
quelle  qu'en  ait  été  la  cause,  peuvent  leur  donner 
lieu. 

Le  traitement  ne  doit  être,  dans  aucun  cas,  di- 
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rigé  contre  le  prétendu  virus  vénérien ,  et  les 
moyens  que  nous  avons  conseillés  contre  les  vé- 
gétations des  organes  génitaux  sont  également 
efficaces  contre  celles-ci. 


CHAPITRE   YL 

AFFECTIONS    DE    l'oEIL    ET    DE    SES    ANNEXES. 


1  L'impression  subite  d'un  air  froid  et  Luinide,  les  écarts  de 
régime  ,  etc. ,  sont  les  principales  causes  de  l'ophlbalmie  gonor- 
rhoîque  ,  à  laquelle  le  malade  se  irouTe  déjà  disposé  par  lo 
rapport  sympathique  qui  existe  entre  la  conjonctive  et  la  meiQ' 
brune  muqueuse  de  l'urétbre.  > 

f  LiGSEAB  ,  pag.  7J.  J 


On  admet  l'existence  d'ophthalmies  gonorrhoï- 
ques  et  d'ophthalmies  vénériennes.  Les  premières 
sont  cellçs  qui  se  manifestent  par  suite  du  contact 
immédiat  des  mucosités  uréthrales  ou  vaginales , 
ou  à  la  suite  de  la  suppression  brusque  del'uréthrite 
ou  de  la  vaginite  ;  les  secondes  sont  celles  qui  se 
développent  plus  ou  moins  long-temps  après  la 
disparition  de  maux  vénériens  primitifs ,  et  qui 
sont  imputées  à  l'infection  générale  de  l'économie, 
parcequ'elles  sont  rebelles  au  traitement  ordinaire, 
et  revêtent  une  forme  chronique. 

On  ne  peut  point  mettre  en  doute  la  faculté  con- 
tagieuse des  mucosités  blennorrhagiques  ,  et  il  est 
bien  démontré  que  des  ophthalmics  graves  succè- 
dent quelquefois  aux  lotions  sur  les  yeux  avec  del'u- 
2.  "  48 
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rine  qui  en  est  chargée  ,  au  contact  des  doigts  qui , 
chez  les  hommes  ,  en  sont  souvent  imprégnés,  et 
au  séjour  prolongé  de  la  tête  de  l'enfant  dans  la 
cavité  vaginale,  au  moment  de  l'accouchement. 
Il  est  également  positif,  qu'à  raison  de  l'union 
assez  étroite  qui  existe  entre  les  muqueuses  sexuelle 
et  oculaire  ,  la  suppression  brusque  de  l'irritation 
de  la  première  peut  être  suivie  de  l'affection  de  la 
seconde;  mais  il  faut  admettre  aussi  ce  qui  est 
incontestable ,  c'est-à-dire  que  de.^  causes  autres 
que  celles  dont  je  viens  de  parler  peuvent  donner 
lieu  à  l'ophthalmie  ,  pendant  la  durée  ou  après  la 
disparition  de  l'uréthrite  ou  de  la  vaginite  :  ainsi, 
les  impressions  du  froid,  les  courants  d'air,  les 
lectures  prolongées  et  fatigantes,  les  veilles  fré- 
quentes ,  les  écarts  de  régime ,  peuvent  produire 
la  phlegmasie  oculaire  ,  et  celle-ci  faire  cesser  l'é- 
coulement uréthral  ou  vaginal ,  sans  que  pourtant 
il  y  ait  de  rapport  entre  ces  affections ,  autrement 
que  par  la  disposition  à  l'irritation  qu'avait  pu  dé- 
terminer dans  la  conjonctive  la  phlegmasie  de  la 
muqueuse  sexuelle  ;  de  même  chez  l'enfant  nou- 
veau-né, outre  l'action  des  mucosités  vaginales 
sur  les  paupières,  les  courants  d'air,  les  impres- 
sions de  froid  inaccoutumées,  les  ablutions  du 
baptême,  peuvent  déterminer  l'ophthalmie  puri- 
forme  qu'ils  présentent  quelquefois.  Les  meilleurs 
praticiens  en  conviennent  :  «  Nous  en  avons  vu 
souvent ,  dit  M.  Lagneau  ,  chez  des  enfants  dont 
la  santé  ne  pouvait  être  suspectée  en  aucune  ma- 
nière ,  et  pour  la  guérison  desquelles  il  a  suffi  de 
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quelques  lotions  éaiollientes.  »  Or ,  dans  tous  ces 
cas  ,  Tessence  du  mal  est  la  même  :  gonorrlioïque 
ou  non,   l'inflammation  ne  varie  qu'en  intensité 
et  en  étendue  ;  et  les  indications  curatives  sont  à 
peu  près  les  mêmes.   La   sécrétion  d'une  quantité 
plus  ou  moins  considérable  de  mucosités  jaunes  ou 
verdâtres  ,  susceptibles  d'irriter  les  parties  qu'elles 
touchent ,   ne  peut  point  servir  de  caractère  dis- 
tinctif  :  elle  est  le  résultat  d'une  phlegmasie  in- 
tense, et  les  causes  diverses  que  j'ai  énuméréè^ 
peuvent  également  lui  donner  lieu.    Il  en  est  de 
même  du  boursouflement  de  la  conjonctive,  qui 
est  quelquefois  assez  considérable  pour  former  un 
bourrelet    épais  et  saillant  autour  de  la  cornée. 
Quant  aux  prétendues  ophthalmies  syphilitiques, 
elles  n'ont,   le  plus  souvent,    aucun   rapport  de 
causalité  avec  les  maux  vénériens  antérieurs  ,   et 
sont   dues   à  des  causes    accidentelles  ;   elles  ne 
diffèrent  pas  des  autres  lorsqu'elles  sont  produites 
par  le  contact  du  pus  vénérien. 

L'ophthalmie  aiguë  blennorrhagîque  est  assez 
grave.  Sicile  n'est  point  entravée  dans  son  dévelop- 
pement, elle  peut  opérer,  en  peu  de  jours,  la  des- 
truction de  lorgane  de  la  vision.  On  peut  observer 
à  sa  suite  des  stapliylômes  de  la  cornée,  des  iritis, 
des  hypopyons,,  des  cataractes  ,- des  glaucomes  , 
des  amauroses ,  des  taches  de  la  cornée  et  des  ul- 
cères. Ceux-ci,  placés  sur  la  cornée,  peuvent 
être  suivis  de  la  procidence  de  l'iris,  du  rétrécisse- 
ment et  de  l'occlusion  de  la  pupille,  de  l'issue 
de   l'humeur  aqueuse   du  cristallin,  et  quelque- 

4S. 
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fois  même  de  l'humeur  vitrée,  etc.  ;  placés  sur 
les  bords  libres  des  paupières,  ou  à  leur  face  in- 
terne, ils  peuvent  occasioner  la  chute  des  cils,  la 
destruction  de  leurs  bulbes ,  l'érosion  des  points 
lacrymaux,  la  perforation  des  paupières,  leur 
renversement  en:  dedans ,  et  quelquefois  des 
adhérences  vicieuses  entre  elles  et  le  globe  de 
l'œil.  , ,  ._ 

Passées  à  l'état  chronique,  ces  ophthalmies 
^euv^nt,'donnè-r  H:eu  à  des  taches  sur  la  cornée,  à 
des  ulcères  ,  au  ptérygion  ,  à  l'encanthis,  à  l'aug- 
mentation de  la  sécrétion  des  follicules  de  Meibo- 
mius  ,  et,  par  suite  de  l'extension  de  l'irritation, 
au  sac  et  au  canal  lacrymal,  aux  tumeurs  et  fis- 
tules lacrymales. 

Je  ne  m'attacherai  point  à  présenter  une  des- 
cription de  ces  affections  diverses,  vénériennes  ou 
non  ,  primitives  ou  consécutives  à  l'ophtlialmie  go- 
Borrhoïque ,  elles  sont  identiques  :  ce  qu'en  ont 
dit  les  ophthalmologistes  leur  est  donc  entière- 
ment applicable. 

Les  ophthalmies  aiguës  exigent  l'emploi  éner- 
gique des  antiphlogistiques  ;  la  saignée  générale 
ou  les  applications  de  douze ,  quinze,  vingt  sang- 
sues autour  de  l'œil  ou  vers  la  tempe  du  côté  ma- 
lade sont  indispensables.  Les  cataplasmes  émol- 
lients  ,  les  fumigations  adoucissantes ,  les  boissons 
tempérantes ,  les  lavements  laxatifs ,  sont  aussi 
très  utiles.  La  diète  doit  être  rigoureuse.  On  doit 
soustraire  les  malades  à  la  lumière ,  et  leur  recom- 
mander de  tenir  la  tête  élevée  dans  le  lit.  Les  sca- 
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rifications  des  paupières  ont  été  conseillées.  Les 
sangsues  appliquées  directement  sur  la  muqueuse 
sont  plus  efficaces.  J'ai  vu  des  malades  rapidement 
guéris  par  ce  moyen. 

Ce  n'est  pas  d'une  manière  générale  qu'on  doit 
prescrire  les  collyres  ;  quelque  émollient^  qu'ils 
soient ,  ils  fatiguent  souvent ,  et  ajoutent  à  l'irri- 
tation. Les  substances  opiacées  elles-mêmes  ne 
conviennent  pas  dans  la  première  période.  Les  ré- 
vulsifs seraient  dangereux  lorsque  la  phlegmasie 
est  intense;  ce  n'est  que  lorsqu'elle  diminue,  et 
que  les  antiphlogistiques  ont  été  employés,  qu'on 
peut  recourir  aux  pédiluves  sinapisés ,  aux  lave- 
ments purgatifs  ,  et  mieux  encore ,  aux  vésica- 
toires  ou  au  séton  à  la  nuque.  On  peut  placer 
parmi  les  révulsifs  l'introduction  conseillée  d'une 
sonde  dans  î'urèthre  ,  pour  faire  reparaître  l'écou- 
lement supprimé  ;  mais  on  ne  doit  employer  ce 
moyen  qu'avec  réserve ,  car  il  échoue  le  plus 
souvent,  et  il  ne  doit  pas  faire  perdre  de  vue 
l'usage  des  antiphlogistiques  ,  dont  l'effet  est  beau- 
coup plus  sûr  et  plus  rationnel.  Le  mercure  admi- 
nistré à  l'intérieur  a  été  vanté  beaucoup  par  quel- 
ques médecins  ,  qui  ne  voyaient  dans  les  effets  de 
ce  métal  que  des  actions  spécifiques;  mais  pour 
nous  ,  qui  connaissons  le  peu  de  solidité  de  la 
théorie  qu'on  professe  ,  et  qui  savons  qu'à  la  suite 
de  son  usage  on  a  vu  souvent  la  phlegmasie  s'éten- 
dre aux  parties  profondes  du  gîobe  oculaire , 
nous  n'hésitons  pas  à  le  proscrire. 

Lorsque  l'ophthaimie  persiste ,  malgré  le  traite- 
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ment  antijDlilogistiqiie  et  révulsif,  ou  qu'elle  â 
passé  à  l'état  chronique ,  on  obtient  souvent  des 
avantages  bien  prononcés  d  une  contre-stimula- 
tion ;  et,  dans  un  grand  nombre  de  cas,  j'ai  opéré 
par  des  fumigations  aromatiques  des  guérisons 
promptes  et  solides.  Ces  fumigations  m'ont  paru 
mériter  la  préférence  sur  les  pommades  de  Lyon  , 
de  Janin  ,  de  Grandjean,  sur  les  collyres  secs,  et 
sur  la  dissolution  opiacée  de  sublimé  du  professeur 
Delpeclî  ;  elles  déterminent  une  transpiration  abon- 
dante de  la  partie  des  téguments  soumise  à  leur  in- 
fluence, elles  augmentent  considérablement  la  sé- 
crétion des  larmes,  elles  agissent  d'une  manière  plus 
uniforme  ,  plus  générale  que  les  pommades  ,  et 
elles  opèrent  rapidement  une  amélioration  notable. 
De  t/r^s  nombreux  faits  me  sont  garants  de  leur 
utilité;  et,  fut-il  impossible  d'expliquer  d'une  ma- 
nière rationnelle  leur  efficacité  ,  ce  qui  n'est  pas , 
je  n'hésiterais  pas  ,  dans  l'intérêt  de  l'humanité 
à  proclamer  les  succès  que  je  leur  ai  dus  ;  car  je 
pense  qu'il  faut  guérir  avant  tout.  Pour  obtenir 
ces  vapeurs,  je  fais  bouillir,  dans  une  livre  et  de- 
mie d'eau,  une  demi-once  d'écorce  de  quinquina, 
ou  une  once  d'écorce  de  chêne,  un  gros  de  safran 
et  une  pincée  de  marrube  blanc  ou  de  baies  de 
genièvre  ;  je  fais  recouvrir  la  tête  d'une  serviette , 
et,  quatre  à  cinq  fois  par  jour,  je  fais  exposer 
l'œil  aux  vapeurs  qui  s'élèvent  de  cette  décoction 
chaude.  Chaque  fumigation  doit  durer  sept  à  huit 
minutes  au  moins.  Ce  moyen  est  très  efficace  pour 
arrêter  les  progrès  des  ulcères  de  la  cornée ,  pour 
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dissîjier  les  taches  ,  pour  détruire  les  ophthalmies 
chroniques  des  paupières,  et  quelquefois  même 
pour  opérer  la  guérison  d  ophthalmies  qui  présen- 
tent encore  quelques  signes  d'acuité ,  tels  que 
douleurs  dans  la  tête ,  impossibilité  de  supporter 
la  lumière,  rougeur  générale ,  etc.  C'est  par  des 
fumigations  analogues  que  j'ai  vu  M.  Barbier  ob- 
tenir ,  au  Val-de-Grâce ,  la  guérison  d'ophthalmies 
très  graves  qui  régnaient  épidémiquement ,  tandis 
que  les  antiphlogistiques  et  les  révulsifs  n'arrêtaient 
pas  le  mal,  et  ne  prévenaient  pas  la  perte  entière 
de  la  vue  ,  qui  avait  lieu  promptement. 

Chez  les  enfants  nouveau-nés ,  on  emploie  les 
lotions  émollientes  ,  les  injections  de  lait ,  les  ca- 
taplasmes, une  ou  deux  sangsues;  et  plus  tard,  on 
insuffle  entre  les  paupières  du  sucre  candi  pulvé- 
risé ou  de  la  tuthie  mêlée  avec  du  sucre  ou  du 
mercure  doux.  Les  révulsifs  de  la  peau  peuvent 
aussi  être  employés  chez  eux. 

Les  antiphlogistiques  énergiques  et  les  révul- 
sifs sont  les  seuls  moyens  qui  puissent  être  em- 
ployés contre  les  affections  plus  profondes  de 
l'œil.  Quant  aux  opérations  que  peuvent  exiger  la 
cataracte  ,  l'occlusion  de  la  pupille  ,  le  renverse- 
ment des  paupières ,  le  ptérygion  ,  etc.  ,  etc. , 
nous  ne  devons  point  en  parler  ici. 

Il  arrive  quelquefois  qu'une  irritation  se  fixe  sur     tlcères. 
une  partie  peu  étendue  de  la  muqueuse  palpébrale 
ou  oculaire ,  et  donne  lieu  à  des  ulcères.  Lte  trai- 
tement de  ceux-ci  doit  être  émollient  d'abord  ; 
puis,  s'ils  résistent ,  les  fumigations  aromatiques 
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OU  la  caulérisation  légère  avec  le  nitrate  d'argent 
peuvent  être  employés.  La  guérison  est  ordinaire- 
ment assez  facile.  Dans  les  cas  où  ils  sont  étendus, 
douloureux,  les  sangsues ,  les  émollients,  les  ré- 
vulsifs 5  peuvent  être  mis  à  contribution. 
Végétaiioo».  Il  est  rare  qu'il  se  développe  des  végétations  sur 
la  conjonctive  ;  on  en  observe  plus  souvent  sur  les 
téguments  des  paupières.  Le  traitement  que  nous 
avons  indiqué  déjà  pour  ce  genre  d'affection  leur 
convient  parfaitement. 
Tumeurs         Lcs  tumcurs  et  fistules  lacrymales  doivent  être 

lacryinaies.  ,  , ."  ,    , 

attaquées  par  les  sangsues  réitérées  ,  les  fumiga- 
tions émollientes  et  les  révulsifs  de  la  peau  ou 
du  canal  intestinal.  Ces  mo3^en3  m'ont  réussi  sou- 
vent ,  et  M.  Gama  leur  a  dû  une  foule  de  guérisons 
dans  des  cas  même  où  l'opération  avait  été  jugée 
indispensable. 


CHAPITRE  YIL 

AFFECTIONS    DE    l'oREIILE* 


On  ne  peut  rien  conclure  de  ces  symplômes,  ni .  les  regarder 
comme  de  vrais  signes  de  vérole,  à  moins  qu'onjne  sache  le» 
dlnjngiier  exactement  des  autres  maladies  qui  leur  ressemblent^ 
sans  dépendre  du  virus.  » 

(  A  S  T  r.  c  c.  )  . 


Le  pavillon  de  l'oreille  et  le  conduit  auditif  ex- 
terne peuvent  s'enflammer  ou  s'ulcérer  à  la  suite 
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de  l'application  immédiate  du  pus  ou  des  muco- 
sités sécrétés  par  les  organes  génitaux  enflammés  , 
soit  qu'elle  ait  lieu  au  moyen  des  doigts  ou  de  tout 
autre  corps,  soit  qu'elle  soit  le  résultat  d'un  de 
ces  actes  inspirés  par  une  imagination  déréglée  et 
corrompue.  La  suppression  brusque  d'un  écoule- 
ment uréthral  ou  vaginal  peut  aussi  donner  lieu  à 
une  inflammation  métastatique  de  ces  parties  ou 
du  conduit  auditif  interne.  Dans  quelques  cas  , 
l'inflammation  s'étend  du  pharynx  à  l'oreille,  au 
moyen  de  la  trompe  d'Eustache  ,  ou  succède  à  la 
disposition  irritativc  créée  par  les  sympathies  des 
organes  sexuels.  Vénériennes  ou  non,  ces  phlegma- 
sies  ne  diffèrent  entre  elles  qu'en  intensité  et  en 
étendue  ;  et  le  pus  ou  les  mucosités  qu'elles  for- 
ment sont  également  contagieux.  Les  indications 
curatives  sont  donc  les  mêmes.  Des  fumigations 
émollientes  ,  des  injections  de  liquides  doux  ,  mu- 
cilagîneux,  des  cataplasmes  >  des  pédiluves  sinapi- 
sés,  quelques  sangsues,  des  boissons  tempérantes 
ou  légèrement  laxatives  suffisent  lorsque  le  mal 
est  peu  intense  ;  dans  les  cas  ,  au  contraire  ,  où  il 
est  violent,  on  prescrit  en  outre  des  applications 
réitérées  de  sangsues  autour  de  l'oreille  ,  des  sai- 
gnées du  pied ,  quelquefois  même  l'ouverture  de 
la  veine  jugulaire  ,  et  des  vésicatoires  à  la  nuque, 
ou  le  séton. 

Beaucoup  de  médecins  recommandent  l'intro- 
duction d'une  bougie  dans  l'urèthrc  ,  dans  les  cas 
où  la  suppression  d'un  écoulement  a  donné  lieu  ù 
l'otite  ;   mais  il  est  difficile  de  concevoir  qu'une 
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phlegmasie  aussi  douloureuse  que  celle  de  roreille 
interne  puisse  être  révulsée  ainsi ,  et  il  est  beau- 
coup plus  sûr  et  plus  plus  prudent  de  recourir 
immédiatement  aux  antiphlogistiques.    Le  mer- 
cure n'est  pas  plus  indispensable  dans  l'otite  véné- 
rienne que  dans  les  autres  inflammations   dont 
nous  nous  sommes  occupé  jusqu'à  présent.    Ses 
effets   stimulants    peuvent    ajouter  à  l'irritation 
existante.  A  la  suite  de  l'otite  interne ,  les  osselets 
de  l'ouïe  se  carient  ou  se  nécrosent  quelquefois , 
et  on  observe  une  surdité  plus  ou    moins  com- 
plète.   Si  la    pblegmasie   s'étend  à   l'encéphale, 
comme  cela  s'observe  assez  souvent,  il  peut  en 
résulter  des  accidents  divers  ,  et  même  la  mort. 

Les  ulcères  des  parties  extérieures  de  l'oreille 
exigent  le  même  traitement  que  ceux  des  organes 
sexuels. 

Je  n'étendrai  pas  davantage  ces  considérations  ; 
la  multiplicité  des  affections  dont  j'ai  à  faire  men- 
tion dans  un  espace  fort  petit  m'imposent  l'obli- 
gation d'être  court ,  surtout  lorsqu'il  s'agit  d'af- 
fections sur  lesquelles  ont  été  faits  des  ouvrages 
pratiques  aussi  estimés  que  l'est  celui  de  M.  Itard, 
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CHAPITRE  Vill. 

LÉSIONS   DES    FOSSES   NASALES. 


«  L'obserTation  ,  l'expéiience  et  le  raisonnement  n'ont  point  encore 
dissipé  l'obscurité  qui  règne  dans  le  dingnoslic  des  sécrétions 
altérées  des  membranes  muqueuses  qui  tapissent  les  crifiMi 
de  quelques  caTÏtés.  i 

(BÉnnx.  ) 


Il  est  rare  qu'on  attribue  au  virus  vénérien  les 
inflammations  aiguës  de  la  membrane  pituitaire , 
vulgairement  appelées  rhumes  de  cerveau.  Ce 
n'est  que  dans  les  cas  où  l'écoulement  de  muco- 
sités qui  en  résulte  est  abondant ,  jaunâtre  ou  ver- 
dâtre  ,  contagieux  ,  et  analogue  à  celui  que  fournit 
l'uréthrite ,  qu'on  se  croit  autorisé  quelquefois  à 
soupçonner  une  cause  spécifique;  mais,  quelles 
que  soient  l'abondance,  la  couleur,  l'odeur,  la 
propriété  contagieuse  des  mucosités ,  il  est  certain 
qu'elles  sont  produites  par  l'inflammation  de  la  mu- 
queuse ,  et  que  celle-ci  ne  varie  qu'en  étendue  et 
en  intensité  ,  soit  qu'elle  soit  due  à  l'action  du  pus 
vénérien  ou  à  la  métastase  d'un  écoulement  uré- 
thral  ou  vaginal  ,  soit  qu'elle  soit  produite  par 
suite  des  symj3athies  mises  en  jeu  par  la  peau  ou 
autres  organes,  ou  par  l'action  directe  d'irritants. 
Le  traitement  ne  doit  donc  pas  différer.  L'enchifrè- 
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nement  habituel ,  ou  les  coryzas  chroniques  inter- 
mittents auxquels  sont  sujettes  quelques  person- 
nes ,  sont  plus  fréquemment  considérés  comme 
vénériens,  lorsque  celles-ci  ont  été  atteintes  anté-* 
rieurement  de  maux  vénériens  qu'elles  n'ont  pas 
traités  par  les  mercuriaux  ,  ou  lorsqu'on  suppose 
que  ce  métal  a  été  mal  pris  ,  ou  administré  à  des 
doses  trop  faibles.  Cetle  manière  de  voir  paraît 
surtout  raisonnable  aux  médecins  syphilomanes, 
lorsqu'il  existe  des  ulcères,  des  caries,  ou  des  né- 
croses des  os  sous-jacents,  des  polypes ,  ou  lors- 
que l'irritation ,  étendue  au  canal  nasal  ou  auditif 
interne^  a  déterminé  l'épiphora ,  les  bourdonne- 
ments d'oreille  ou  la  surdité.  Mais  est-il  néces- 
saire d'admettre  l'existence  dans  le  corps  d'un 
principe  chimérique ,  pour  rendre  compte  des 
phénomènes  morbides  produits  par  l'extension  de 
l'irritation?  Existe-t-il  des  signes  diagnostiques  au 
moyen  desquels  on  puisse  éviter  l'erreur  ?  Peut-on 
établir  avec  exactitude  les  rapports  de  causaKté 
qu'on  suppose  entre  deux  affections  ,  séparées 
quelquefois  l'une  de  l'autre  par  un  grand  nombre 
d'années?  Non  assurément.  Il  est  bien,  sans  doute, 
quelques  cas  dans  lesquels  les  sympathies  mises 
en  jeu  parles  organes  sexuels  ,  la  peau  ou  la  marge 
de  l'anus  irrités,  et  atteints  de  maux  vénériens 
déterminent  sur  la  muqueuse  nasale  une  irritation, 
ou  seulement  une  disposition  à  l'irritation  ,  que  fé- 
condent et  développent  ensuite  des  causes  diverses  ; 
où  les  altérations  observées  sont  dues  à  une  irrita- 
tion qui  s'est  propagée  de  la  gorge  ou  des  téguments 
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enflammés  :  mais ,  dans  la  pluralité  des  cas  ,  la 
phlegmasie  nasale  est  indépendante  des  lésions 
sexuelles,  et  dans  tous,  elle  est  analogue  à  toutes 
celles  dont  sont  atteintes  les  diverses  parties  du 
corps,  à  la  suite  de  l'action  de  causes  ordinaires, 
c'est-à-dire  qu'elle  n'est  pas  spécifique. 

On  appelle  ozène  l'ulcération  de  la  muqueuse  pi-     Ulcères 
tuitaire.  Les  ulcères  sont  quelquefois  observés  pen- 
dant le  cours  de  corj^zas  aigus.  On  les  observe  ce- 
pendant plus  fréquemment  lorsque  l'inflammation 
est  chronique.    Bien  qu'ils  puissent  se  manifester 
sur  les  diverses  parties  de  la  muqueuse  ,  et  qu'on  en 
observe  sur  les  cornets  supérieurs  ,   à  la  voûte  des 
fosses  nasales  ou  vers  leur  plancher,   ils  se  déve- 
loppent pourtant  plus  souvent  sur  la  cloison  et 
sur  les  cornets  inférieurs;  ils  succèdent  quelque- 
fois à  des  excoriations  opérées  par  des  corps  étran- 
gers, mais  plus  souvent  à  de  petits  boutons  blan- 
châtres ,  qui  se  recouvrent  assez  souvent ,  après  la 
rupture  de  leur  sommet,  de  petites  croûtes  jaunes 
ou  noirâtres.  Leur  développement  se  fait  ordinai- 
rement sans  douleur  prononcée ,  et  chez  quelques 
malades  ils  seraient  ignorés    si  l'œil   ne   les   dé- 
couvrait.  Toutefois  ils  sont  précédés  quelquefois 
d'un  sentiment  de  tension  ,  de  chaleur,  de  picote- 
ment ,   de  la  partie  qui  va  en  être  le  siège.    Une 
fois  développés ,  ils  se  recouvrent ,   tantôt  d'une 
couenne  grise  ou  blanchâtre,  tantôt  de  croûtes, 
Ou  bien  ils  restent  d'un  rouge  plus  ou  moins  pro- 
noncé. Leur  forme  varie  beaucoup  ;  leur  marche 
n'est  pas  toujours  la  même  :  il  est  des  individus 
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chez  lesquels  ils  s'accompagnent  d'une  irritation 
m  assez  vive,   qui  désorganise  rapidement  la  mem- 

brane muqueuse,  et  s'étend  même  aux  os  sous- 
jacents ,  qui  se  carient ,  ou ,  ce  qui  est  plus  fré- 
quent, se  nécrosent.  Dans  ces  cas,  ceux-ci  se 
détachent  par  parcelles  que  le  malade  expulse  au 
moment  où  il  se  mouche  ,  ou  tombent  intégrale- 
ment. Ainsi  on  a  vu  l'ethmoïde  ,  les  os  palatins  ,  les 
cornets,  les  os  propres  du  nez,  le  vomer,  le  corps 
du  sphénoïde,  la  portion  du  maxillaire  supérieur 
qui  forme  la  voûte  palatine,  etc. ,  etc. ,  détachés  et 
nécrosés;  d'où  résultent  l'affaissement  et  la  défor- 
mation du  nez,  l'altération  de  la  voix  ,  qui  devient 
nasillarde,  et  de  la  respiration  ;  la  perte  de  l'odorat , 
et  des  communications  avec  la  bouche.  Comme  ces 
os  sont  assez  longs  à  être  isolés  et  détachés  des 
parties  vivantes,  il  en  résulte  que  les  matières  qui 
s'écoulent  du  nez  sont ,  dans  ces  cas ,  d'une  odeur 
fétide  et  repoussante  ,  surtout  s'il  existe  en  même 
temps  une  carie  de  quelque  partie.  Chez  d'autres, 
les  ulcères  restent  long-temps  stationnaires  ,  et 
n'entraînent  qu'à  la  longue  les  altérations  des  par- 
ties sur  lesquelles  ils  siègent.  On  conçoit  que  le 
traitement  doit  beaucoup  influer  sur  la  marche 
et  sur  la  gravité  de  la  phîegmasie  ulcéreuse. 
Diagnostic  Lorsque  les  ulcères  affectent  les  cornets  infé- 
rieurs, la  cloison  ou  la  partie  antérieure  du  plancher 
des  fosses  nasales,  l'œil  peut  les  découvrir,  et  dès 
lors  le  diagnostic  est  facile;  mais  la  difficulté  est 
quelquefois  très  grande,  lorsqu'ils  siègent  sur  des 
parties  qu'on  ne  peut  pas  apercevoir.  En  effet,  il 
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existe  rarement  des  douleurs  vives  ;  Todeur  fétide 
des  matières  excrétées  s'observe  dans  certains 
coryzas  chroniques;  leur  couleur  verdâtre ,  leur 
aspect  purulent,  ne  sont  point  des  signes  caracté- 
ristiques; ils  se  rencontrent  ailleurs  que  dans 
l'ozène  ,  et  quelquefois  même,  dans  cette  dernière 
affection,  il  n'y  a  pas  ou  il  n'y  a  que  fort  peu 
de  pus  sécrété. 

La  prolongation  de  l'irritation  ,  jointe  aux  si- 
gnes que  nous  venons  de  mentionner,  peuvent 
faire  soupçonner  l'existence  des  ulcères  ;  mais 
pour  avoir  une  certitude  à  cet  égard ,  il  faut ,  de 
l'avis  des  meilleurs  praticiens  ,  qu'à  l'aide  d'un 
stylet  on  puisse  s'assurer  de  la  dénudation  des  os 
sous-jacents  ,  ou  bien  que  le  pus  soit  sanieux  , 
quelquefois  sanguinolent,  fétide  ,  et  mêlé  de  par- 
celles osseuses. 

Lorsqu'on  est  consulté  à  temps  ,  et  que  les 
malades  se  soumettent  à  l'usage  des  remèdes  qui 
sont  convenables  ,  il  est  ordinaire  d'arrêter  les 
progrès  de  la  phlegmasie ,  et  d'opérer  rapidement 
la  cure.  Mais  lorsqu'ils  négligent  leur  mal ,  ou  pronostic 
qu'ils  usent  de  préparations  mercurielles  impru- 
demment administrées ,  la  guérison  se  fait  très 
long-temps  attendre ,  et  quelquefois  même  elle  est 
impossible.  L'irritation  donne  lieu  en  effet  quel- 
quefois à  des  dégénérescences  cancéreuses  ,  aux- 
quelles participent  les  os  ,  et  à  la  suite  desquelles  le 
nez,  et  quelquefois  même  une  partie  delà. face, 
se  transforment  en  un  large  ulcère ,  à  la  suite  du- 
quel la  mort  a  ordinairement  lieu.  Dans  les  cas 
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OÙ  des  OS  sont  nécrosés  ou  cariés  ,  il  arrive  assez 
souvent  que  les  malades  présentent  une  petite 
fièvre  hectique,  qui  les  mine  graduellement,  et 
les  conduit  lentement  au  tombeau.  Pour  que  le 
pronostic  puisse  être  favorable ,  dans  les  affec- 
tions du  nez,  il  faut  que  la  maladie  soit  atta- 
quée de  bonne  heure ,  et  qu  elle  le  soit  par  les 
moyens  qui  conviennent  à  l'irritation ,  et  non 
par  des  spécifiques.  Quelque  étendue  en  effet  que 
soit  la  lésion  ,  l'irritation  seule  doit  être  prise  en 
considération ,  et  la  circonstance  de  la  cause  ne 
mérite  l'attention  que  d'une  manière  fort  secon- 
daire. 

L'irritation  de  la  muqueuse  nasale  s'étend  quel- 
quefois aux  téguments  du  nez  et  aux  tissus  sous-ja- 
cents.  Ainsi  il  n'est  pas  rare  de  voir  en  même  temps 
qu'un  ozène,  le  nez  rouge,  boursouflé,  douloureux, 
quelquefois  couvert  d'ulcères,  de  croûtes  ou  de  bou- 
tons nombreux.  Les  ulcères  des  téguments  opèrent 
quelquefois  l'érosion  des  ailes  du  nez,  du  lobule  ou 
de  la  cloison  ,  et  donnent  lieu  à  des  difformités. 
Chez,  quelques  personnes,  l'irritation  s'étend  du 
nez  au  canal  nasal,  aux  sinus  frontaux,  au  con- 
duit auditif  interne,  à  l'arrière-gorge.  J'en  ai  vu 
chez  lesquelles  le  cerveau  était  irrité  ,  et  qui  éprou- 
vaient des  attaques  réitérées  d'épilepsie  ;  quelque- 
fois elle  se  réfléchit  sur  la  peau  ou  sur  lesviscèreS) 
et  donne  lieu  à  leur  altération.  On  conçoit  tous 
ces  phénomènes  sans  virus,  et  on  les  observe  éga- 
lement à  la  suite  des  affections  dartreuses  du  nez, 
des  irritations  produites  par  des  corps  irritants  ou 
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des  impressions  de  froid  sur  la  peau ,  comme  à  la 
suite  des  altérations  vénériennes. 

Bien  que  des  douleurs  vives  n'existent  pas  dans  Traitement, 
les  phlegmasies  de  la  membrane  pituitaire,  il  est 
toujours  utile  de  recourir  d'abord  aux  émollients , 
et  même  aux  saignées  locales  lorsqu'elles  persistent 
ou  s'étendent  aux  os  sous-jacents.  Des  fumigations 
émollientes  ,  des  injections  de  lait  tiède ,  ou  de  dé- 
coctum  de  graine  de  lin  ou  de  racine  de  guimauve, 
des  sangsues  souvent  appliquées  dans  l'intérieur  des 
narines ,  un  régime  léger  et  des  boissons  tempé- 
rantes suffisent,  quelquefois  pour  arrêter  les  ulcères, 
et  pour  prévenir  le  développement  ou  les  progrès  de 
la  carie  ou  la  nécrose  des  os.    On  a  pu  voir  ,  dans 
l'observation  de  Rentier,  que  j'ai  rapportée  page 
489  du  premier  volume,  que  ces  moyens  produi- 
sirent des  effets  très  favorables ,  tandis  que  le  mer- 
cure avait  plusieurs  fois  échoué.    On  doit  insister 
d'autant  plus  sur  les  saignées  locales  ,  que  l'affec- 
tion est  plus  profonde,  et  que  les  os  sont  plus  al- 
térés. Les  [révulsifs  peuvent  aussi  avoir  de  grands 
avantages ,   lorsqu'ils  sont  administrés   après  les 
antiphlogistiques ,  et  lorsqu'ils  sont  appliqués  sur 
des  surfaces  saines.  Les  pédiluves  sinapisés  ,  mais 
surtout|les  sétons  à  la  nuque,  les  vésiçatoires  sur 
cette  partie  ou  vers  les  bras,  doivent  être  placés  en 
première  ligne  ,  et  doivent  être  préférés,  en  géné- 
ral, aux  excitantsjdu  tube  digestif.  Si  pourtant  l'esto- 
mac était  dans  son  état  normal,  et  présentait  dans 
l'état  ordinaire  une  faible  dose  d'excitabilité ,  on 
pourrait  lui  adresser  des  substances  stimulantes , 
3.  49 
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mais  surtout  les  boissons  amères  obtenues  par  la 
décoction  des  racines  de  bardane,  de  patience,  de 
gentiane  ,  ou  des  bois  prétendus  sudorifiques  ,  tels 
quelegayac,  lasquine,  le  sassafras,  la  salsepa- 
reille, etc.  Le  rob  de  Laffecteur  est  souvent  très 
efficace  dans  ces  cas;  et  je  connais  un  individu 
qui  lui  a  dû  la  guérison  d'un  ozène  ,  et  d'une  épi- 
lepsie  entretenue  par  lui  :  mais  ,  ne  cessons  jamais 
de  le  répéter  ,  ces  moyens  ne  doivent  jamais  être 
employés  d'une  manière  banale ,  irréfléchie ,  car 
la  stimulation  qu'ils  opèrent  est  quelquefois  suivie 
d'accidents,  et,  loin  de  révulser  l'irritation  exis- 
tante, elle  l'augmente.  Dans  quelques  cas  le  mer- 
cure produit  aussi  des  effets  favorables  ,  surtout 
sous  forme  de  liqueur;  mais  ce  n'est  qu'après 
que  les  antiphlogistiques  et  les  émollients  ont 
diminué  la  phlegmasie.  Il  vaut  mieux  ,  en  géné- 
ral ,  lui  préférer  d'autres  substances,  car  les  acci- 
dents qu'il  peut  produire  sont  nombreux,  et  souvent 
il  échoue.  «  On  voit  souvent  ^  dit  M.  Cullerier  %  le 
mal  résister  à/?/MSî£?Mrs  traitements  antivénériens, les 
plus  méthodiques  et  long-temps  continués ,  soit  par 
le  mercure  seul ,  soit  par  le  mercure  combiné  avec 
les  amers  et  les  sudorifiques.  »  Quelquefois  ,  après 
l'usage  prolongé  et  infructueux  de  ce  métal ,  des 
toniques,  des  amers  ont  réussi;  ce  qui  fait  voir 
qu'il  n'y  a  pas  de  spécifique,  et  que  le  meilleur 
moyen  est  celui  qui  s'accorde  le  plus  avec  l'excita- 
bilité de  l'estomac  et  les  idiosyncrasies  indivi- 
duelles. 

»  Dictionnaire  des  Sciences  médicales  ^  art,  Chancres, 
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«  J'ai  eu  le  bonheur,  dit  M.  Cullerier,  de  dé- 
cider, dans  plusieurs  circonstances,  des  malades 
à  renoncer  aux  antivénériens,  lorsqu'ils  en  avaient 
déjà  trop  pris,  et  à  teipporiser,  en  faisant  usa^e 
des  toniques,  des  antiscorbutiques  et  des  soins  de 
propreté  :  leur  confiance  et  leur  patience  étaient 
couronnées  de  succès,  sans  user  leurs  forces  et 
sans  altérer  leur  constitution.  Mais  combien  d'au- 
tres, promenés  de  charlatans  en  charlatans,  ont 
été  les  victimes  de  leur  impatience  et  de  leur 
crédulité  !  !  » 

Après  l'usage  prolongé  des  émollients,  des  anti- 
phlogistiques  et  des  révulsifs  ,  on  voit  quelquefois 
des  ulcères  qui  restent  stationnaires,  et  qui  exi- 
gent, pour  guérir,  une  légère  stimulation.  On 
obtient  ce  résultat  en  faisant  des  injections  avec 
la  solution  de  sous-acétate  de  plomb  ou  de  sulfaté 
de  cuivre,  avec  l'eau  de  chaux,  avec  l'eau  mercu- 
rielle,  etc.;  en  exposant  la  partie  à  des  vapeurs 
aromatiques ,  ou  en  touchant  légèrement  la  sur- 
face des  ulcères  avec  la  pierre  infernale  ,  lorsque 
cela  est  possible. 

Dans  les  cas  où ,  après  la  chute  des  os  propres 
du  nez,  cet  organe  s'affaisse  et  devient  difforme, 
on  peut,  pour  le  relever,  recourir  à  un  tampon 
d'épongé  fine  traversé  dans  son  centre  par  une 
canule  d'argent  qui  donne  issue  aux  mucosités 
nasales.  Lorsqu'il  a  été  entièrement  détruit,  on 
prescrit  l'emploi  d'un  nez  artificiel,  pour  cacher 
cette  horrible  difformité. 

L'inflammation  des  téguments  du  nez  exige  les 

49. 
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mêmes  moyens  que  nous  avons  déjà  conseillés, 
plus,  l'usage  des  cataplasmes  et  des  lotions  émol- 
lientes  que  la  position  de  la  partie  malade  permet 
d'employer. 

Dans  les  cas  où  les  progrès  rongeurs  de  l'ulcère 
ont  fait  donner  le  nom  de  cancer  à  la  maladie, 
il  ne  faut  pas  se  rebuter  encore  ;  il  est  plus  d'un 
exemple  qui  prouve  que  les  applications  réitérées 
de  sangsues  ,  aidées  des  émollients ,  des  nar- 
cotiques ,  d'un  régime  sévère  ,  et  des  révulsifs , 
triomphent  quelquefois  ^  alors  même  que  l'instru- 
ment tranchant  ou  le  feu  avaient  paru  les  seules 
ressources.  La  pommade  arsenicale  peut|  aussi 
être  employée  avec  avantage  dans  quelques  cas. 

Les  polypes  qui  se  m*anifestent  quelquefois  à 
la  suite  des  phlegmasies  prolongées  de  la  mu- 
queuse nasale  sont  toujours  les  mêmes,  quelle  que 
soit  la  cause  qui  les  ait  produits.  Vénériens  ou 
non  ,  ils  exigent  le  même  traitement ,  et  le  meil- 
leur spécifique  contre  eux  est  l'arrachement  ou  la 
ligature. 

La  muqueuse  gastro-intestinale  est  quelquefois, 
dit-on,  ulcérée  à  la  suite  de  lésions  vénériennes  ; 
cela  peut  être  à  la  rigueur,  quoique  les  observa- 
tions de  ce  genre  soient  rares.  Mais  à  quoi  bon 
supposer  l'action  d'un  virus,  lorsque  l'irritation 
développée  sympathiquement  sur  cette  muqueuse 
suffit  pour  expliquer  le  fait?  Le  traitement  de  ces 
ulcères ,  que  rien  du  reste  ne  peut  faire  recon- 
naître sur  le  vivant,  est  celui  de  la  gastro-entérite. 
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CHAPITRE  IX. 

AFFECTIONS   DU   MAMEION    CHEZ   LA   FEMME. 


I  En  examinant  btcc  détail  ,  on  voit  que  dans  un  très  grand 
nombre  de  cas  la  déiermination  des  ulcères  vraiment  Téné- 
riens  est  fort  difficile.  > 

{ Ci.osirs.  ) 


Le  mamelon  peut  être  enflammé  et  ulcéré  par 
suite  du  contact  de  la  salive  d'un  enfant  ou  d'un 
adulte  atteint  d'une  phlegmasie  ulcéreuse  de  la 
bouche  5  par  suite  d'un  vice  de  conformation  qui 
rend  l'allaitement  pénible  et  douloureux ,  par 
suite  des  tiraillements  ou  des  compressions  opé- 
rés par  renfant ,  et  par  suite  de  l'extension  à  cette 
partie  de  l'inflammation  des  parties  voisines.  Les 
ulcères  qui  s'y  manifestent  quelquefois  peuvent 
envahir  l'aréole  mammaire  ,  la  peau  ,  le  tissu 
cellulaire  sous-cutané,  et  donner  lieu  à  des  plaies 
plus  ou  moins  étendues.  Dans  quelques  cas  le  ma- 
melon se  crevasse  dans  plusieurs  sens ,  devient 
extrêmement  douloureux ,  et  se  détache  ensuite 
entièrement.  L'inflammation  s'étend  ordinaire- 
ment au  sein,  qui  se  tuméfie  et  durcit,  et  aux 
ganglions  axiliaires  qui  s'engorgent.  Ces  ulcérée 
tnsdiffèrent  qu'en  intensité  et  en  étendue ,  et  n'on 
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pas  de  caractères  spécifiques  ,  lors  même  qu'ils  suc- 
cèdent à  une  infection  bien  évidemment  véné- 
rienne. Le  traitement  qui  leur  convient  est  abso- 
lument le  même  que  celui  que  nous  avons  recom- 
mandé  pour  les  ulcérations  des  organes  sexuels. 
La  femme  qui  en  est  atteinte  doit  s'abstenir  d'al- 
laiter du  côté  malade,  et  doit  recouvrir  son  sein, 
s'il  est  engorgé ,  de  cataplasmes ,  d'une  peau  de 
cygne  ou  de  sangsues ,  suivant  que  l'irritation  y 
est  plus  ou  moins  vive.  Il  n'est  pas  rare  d'observer, 
pendant  la  durée  de  cette  phlegmasie  ou  après  sa 
disparition ,  des  taches  sur  diverses  parties  de  la 
peau.  Ce  phénomène  est  le  résultat  des  sympathies 
exercées  sur  l'organe  tactile,  et  n'indique  point, 
comme  on  le  suppose  à  tort ,  l'existence  d'une  in- 
fection générale  de  l'économie. 


CHAPITRE  X. 

AFFECTIONS    DE   LA    PEAU. 


I  Quand  il  s'agit  de  distinguer  lea  dartre*  et  la  gale  ténériennes  de» 
dartres  et  de  la^ale  sèches,  les  plus  hcibilea  s'y  trompent  souveni.t 

(  ASTRUC.  j 


De  tous  les  temps  l'enveloppe  cutanée  a  pré- 
senté à  l'observation  des  médecins  des  taches, 
des  pustules ,  des  dartres  ^  des  ulcères  ,  des  rha- 
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gades,  etc.,  etc.;  mais  depuis  que  Tattention  a 
été  Axée  d'une  manière  spéciale  sur  les  effets 
du  prétendu  virus  syphilitique,  toutes  les  alté- 
rations de  la  peau  ont  été  considérées  comme 
pouvant  lui  être  dues  ;  et  presque  toutes  lui  sont 
imputées,  lorsqu'on  peut,  je  ne  dis  pas  convaincre, 
mais  seulement  soupçonner  les  malades  d'avoir  été 
exposés  à  l'infection.  D'après  cette  manière  de 
voir ,  l'observation  rigoureuse  est  négligée ,  l'ana- 
logie est  méconnue,  les  rapports  qu'a  la  peau  avec 
les  organe î  sexuels  et  locomoteurs,  avec  les  vis- 
cères et  l'extrémité  des  muqueuses  ,  sont  oubliés  , 
et  la  prévention,  la  routine  et  la  crainte  dictent 
seules  les  arrêts  diagnostiques  ,  à  la  suite  desquels 
sont  employés  des  traitements  vicieux,  et  le  plus 
souvent  funestes  aux  personnes  qui  les  reçoivent. 
C'est  plutôt  dans  les  résultats  de  cette  syphilioma- 
nie  ,  que  dans  l'action  du  chimérique  virus,  qu'on 
devrait  rechercher  la  cause  de  l'abâtardissement  de 
l'espèce  humaine,  qu'on  attribue  à  la  vérole. 

Décrivons ,  pour  ne  pas  trop  nous  écarter  'de 
l'usage ,     les   lésions    considérées    eommo  véné* 


ne  unes. 


ARTICLE  PREMIER. 

1°  Des  taches. 


Les  taches  de  la  peau  présentent  des  couleurs 
très  variables  :  il  en  est  de  rouges,  de  purpurines, 
de  violettes  ,  de  bleuâtres ,  de  jaunes  ,  de  cui- 
vreuses, de  noires  ;  les  unes  sont  arrondies,  pe- 
tites ,  bien  circonscrites;  les  autres  sont  larges, 
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irrégulières  ,  diffuses;  quelquefois  elles  n'occupent 
que  la  poitrine  ,  la  figure  ou  les  membres  ;  d'autres 
fois,  au  contraire,  elles  se  remarquent  partout  à 
la  fois.    Là   l'épiderme  qui  les  recouvre   se  fen- 
dille, s'écaille ,  et  tombe  aux  plus  légères  frictions; 
la  main  ;  passée  à  leur  surface ,  apprécie  une  pe- 
tite saillie  que   l'œil  distingue  à  peine  :  ici  elles 
sont  absolument  plates  ,  et  l'épiderme  n'est  point 
altéré.  Assez  souvent  elles  se  manifestent  sans  être 
précédées  de  phénomènes  locaux  ou  généraux  ca- 
pables de  fixer  l'attention  du  malade  ;  de  légères 
démangeaisons  les  annoncent  dans  quelques  cas , 
et  dans  beaucoup  d'autres   elles  succèdent  à  une 
altération  des  viscères  digestifs ,  ou  au  trouble  de 
l'économie  déterminé  par  la  lésion  des  organes 
thorachiques ,  locomoteurs  ou  générateurs  ,    etc. 
Leur  apparition   est  alors  attribuée  à  la  fermen- 
tation du  virus  ,  opérée  par  ces  accidents  ,  et  l'on 
ne  songe  pas  que  l'influence  exercée  sur  la  peau 
par  les  organes  malades  est  bien  suffisante  pour 
la  produire^  Ces  taches  sont  produites  ordinaire- 
ment par  une  exhalation  de  sang  ou  de  sérosité  à 
la  surface  du  derme ,   ou  par  une  altération  de  la 
couche  muqueuse  de  la  peau.    Dans  le  premier 
cas ,  elles  se  dissipent  avec  assez  de  facilité ,   et 
varient  en  couleur  à  mesure  qu'elles  deviennent 
plus  anciennes  ;  dans  le  second  cas ,  au  contraire , 
elles  ne  varient  pas,  ou  fort  peu,  et  elles  durent 
beaucoup  plus  long-temps. 

Il  est  rare   que   les  taches  soient  primitives  , 
c'est-à-dire  produites  par  le   contact  immédiat 
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du  pus  OU  des  mucosités  sécrétées  par  les  organes 
atteints  de  maux  vénériens.  Elles  se  manifestent 
ordinairement  pendant  la  durée  de  la  phlegmasie 
des  organes  sexuels,  delà  marge  de  l'anus,  de  la 
muqueuse  bucco-pharyngienne  ,  ou  de  toute  autre 
partie,  ce  qui  a  fait  croire  qu'elles  étaient  dues  à 
une  infection  générale  de  l'économie.  Mais  ,  dans 
ce  cas ,  comme  dans  celui  où  elles  succèdent  à 
une  suppression  brusque  d'un  écoulement  uré- 
thral  ou  vaginal ,  elles  sont  produites  parles  sym- 
pathies que  mettent  en  jeu  les  parties  souffrantes, 
et  elles  n'annoncent  qu'une  affection  locale.  Quel- 
quefois la  peau ,  surexcitée  ,  rendue  plus  impres- 
sionnable par  la  durée  de  phlegmasies  par  les- 
quelles elle  est  influencée ,  se  couvre  de  taches 
peu  de  temps^ après  la  guérison  des  malades;  mais 
alors  c'est  presque  toujours  à  la  suite  de  vicissi- 
tudes atmosphériques  auxquelles  elle  a  été  expo- 
sée, à  la  suite  de  frottements  opérés  par  des  vête- 
ments grossiers ,  à  la  suite  de  l'usage  d'aliments 
ëpicés,  de  haut  goût  ou  de  mauvaise  qualité;  de 
boissons  alcooliques  prises  en  trop  grande  quantité; 
ou  à  la  suite  de  la  masturbation  ou  des  excès  du 
coït  :  toutes  causes  capables  de  féconder,  de  dé- 
velopper la  disposition  irritative  contractée  par 
cette  membrane.  Les  tâches  qu'elle  présente  ne 
peuvent  donc  point  être  considérées  comme  des 
signes  de  vérole  ,  et,  quoique  réellement  consécu- 
tives à  des  maux  vénériens,  elles  n'ont  point  une 
essence  différente  de  celles  qu'occasionent  mille 
causes  diverses,  et  n'exigent  point  un  traitement 
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différent,  L  origine  que  nous  accordons  à  cette 
altération  de  la  peau  est  si  vraie,  que  nous  la 
voyons  tous  les  jours  manifestée  par  les  sympa- 
thies produites  par  certains  organes  irrités  ou 
surexcités,  mais  sans  être  atteints  de  maux  vé- 
nériens. Ainsi  Tutérus  irrité  par  la  présence  de 
l'embryon  réagit  souvent  sur  la  peau,  et  déter- 
mine des  taches  sur  le  ventre  ,  sur  les  cuisses,  et 
quelquefois  sur  tout  le  corps.  Le  même  phéno- 
mène s'observe  quelquefois  à  l'époque  de  la  pre- 
mière menstruation,  ou  lorsque  cette  fonction  est 
brusquement  suspendue.  L'irritation  de  l'estomac 
produite  par  de  mauvais  aliments,  par  l'usage  du 
mercure,  du  copahu,  ou  par  toute  autre  cause, 
est  souvent  suivie  d'exanthèmes  divers  et  de  taches 
variées.  On  sait  que  la  duodéno- hépatite  chro- 
nique s'accompagne  souvent  de  taches  brunes  ou 
jauuâtres  ,  qu'on  appelle  éphélides  hépatiques  ; 
que  l'usage  des  purgatifs  ou  la  constipation  pro- 
longée déterminent  aussi  des  taches  de  la  peau  ; 
que  des  pétéchies  se  montrent  pendant  le  cours 
des  gastro-entérites  violentes  ;  on  sait  qu'à  l'époque 
de  la  dentitioti  les  enfants  présentent  quelquefois 
des  plaques  érythémateuses  ou  des  taches.  ]Nous 
avons  parlé  de  taches  produites  sur  la  peau  par 
l'irritation  occasionée  par  une  dent  artificielle  ; 
nous  avons  cité  des  observations  dans  lesquelles 
on  a  vu  que  des  taches  étaient  produites  par  l'irri- 
tation du  système  fibreux,  ou  par  des  altérations 
des  organes  thorachiques,  chez  des  individus  qui 
avaient  fait  un  usage  prolongé  du  mercure,  ou  qui 
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n'avaient  jamais  eu  d'accidents  vénériens  primitifs; 
par  conséquent ,  puisqu'on  conçoit  sans  virus  le 
développement  de  ce  genre  d'altérations,  je  ne  vois 
pas  pourquoi,  lorsqu'elles  succèdent  à  des  maux 
vénériens  ,  on  croirait  devoir  expliquer  leur  appa- 
rition d'une  manière  irrationnelle  ,  et  opposée  aux 
résultats  que  fournit  l'observation  rigoureuse.  Le 
relevé  que  nous  avons  présenté  des  accidents  qui 
se  sont  montrés  chez  nos  malades  prouve ,  il  me 
semble,  d'une  manière  incontestable,  que  les  af- 
fections de  la  peau  sont  rares  après  les  traitements 
non  mercuriels,  et  plus  fréquentes  à  la  suite  de 
l'usage  des  mercuriaux. 

S'il  existait  réellement  un  virus  vénérien,  nous 
aurions  à  déplorer  les  suites  qui  pourraient  ré- 
sulter des  erreurs  du  diagnostic;  car,  comme 
nous  l'avons  démontré ,  pages  5o6  et  suivantes  du 
premier  volume,  il  est  impossible  de  reconnaître 
à  leur  aspect,  à  leur  forme,  à  leur  marche  ,  ete.  , 
les  altérations  qui  sont  réellement  vénériennes  , 
et  celles  qui  ne  le  sont  pas.  Mais  comme  cet  être 
n'est  qu'un  produit  fantastique  de  l'imagination , 
comme  les  taches  de  la  peau  ne  diffèrent  pas  entre 
elles ,  du  moins  d'après  la  cause  qui  les  a  pro- 
duites, et  comme  il  est  rarement  nécessaire  d.e 
recourir  au  mercure,  les  personnes  qui  partage- 
ront notre  manière  de  voir  ne  se  trouveront  point 
embarrassées  pour  savoir  quel  est  le  traitement 
qu'elles  doivent  employer,  et  elles  ne  cherche- 
ront à  connaître  que  la  modification  organique 
sous  l'influence  de  laquelle  les  taches  ont  été  dé- 
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veloppées ,  sans  s'inquiéter  des  causes  spéci- 
fiques. 
Traitement.  Lorsque  les  taches  de  la  peau  se  développent 
pendant  la  durée  d'une  phlegmasie  vénérienne  , 
il  est  nécessaire  pour  les  dissiper  d'employer 
conjointement  les  moyens  propres  à  détruire  la 
phlegmasie  primitive  et  ceux  qui  conviennent  à 
l'altération  de  la  peau.  Souvent  même  en  dissi- 
pant la  cause  l'effet  disparaît.  C'est  ce  qui  arrive 
pour  les  taches  hépatiques ,  pour  celles  qui  suc- 
Vièdent  à  l'excitation  utérine  ,  à  la  gastro-entérite, 
au  rhumatisme  ,  à  la  constipation ,  etc. ,  etc.  ,  etc» 

Les  moyens  qui  sont  les  plus  efficaces  contre 
les  taches  sont  :  les  bains  entiers ,  d'une  tempéra- 
ture modérée ,  répétés  tous  les  jours  ;  les  boissons 
adoucissantes;  les  aliments  légers;  les  bains  de 
vapeurs  aqueuses  ;  les  saignées  générales ,  lorsque 
le  malade  est  pléthorique  et  présente  le  pouls 
plein  ,  développé  ;  les  applications  sur  la  peau  de 
compresses  trempées  dans  deleau  salée  ou  végéto- 
minérale  ;  les  bains  de  mer  et  les  révulsifs  du  canal 
intestinal. 

La  saignée  n'est  utile  que  dans  quelques  cas 
rares.  Les  bains  conviennent  toujours ,  à  moins 
pourtant  qu'il  n'existe  une  irritation  vive  du  tube 
digestif  ou  de  tout  autre  organe  qui  les  contre- 
indique.  Les  boissons  douces  ,  tempérantes  ,  lé- 
gèrement diurétiques  ,  sont  toujours  favorables  , 
surtout  si ,  ce  qui  arrive  assez  souvent,  le  malade 
est  atteint  d'une  phîegmasie  viscérale  chronique. 
Les  bains  de  vapeurs  peuvent  être  utiles   lorsque 
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les  autres  moyens  ont  échoué  et  que  l'exanthème 
n'est  pas  général.  Ils  opèrent  une  augmentation 
d'action  de  toute  la  peau ,  qui  peut  faire  cesser , 
par  révulsion  ,  l'excitation  d'une  partie  bornée  de 
cette  membrane  ;  mais  pour  pouvoir  les  employer, 
il  est  éviâbnt  qu'il  faut  que  les  malades  ne  soient 
pas  pléthoriques  et  disposés  aux  congestions  céré- 
brales, et  qu'ils  ne  soient  pas  atteints  de  phlegma- 
sies  chroniques  des  organes  principaux. 

Les  bains  de  mer,  les  lotions  résolutives ,  ne 
peuvent  être  utiles  pour  dissiper  les  taches  qu'en 
hâtant  la  résorption  des  fluides  épanchés ,  mais 
elles  ne  font  rien  pour  l'irritation  ,  cause  première 
de  ces  taches,  et,  pour  cette  raison,  elles  ne  doi- 
vent être  employées  qu'après  les  autres  moyens. 

Les  révulsifs  du  canal  intestinal  sont  rarement 
nécessaires.  Ordinairement  les  bains  et  les  émol- 
lients  suffisent  pour  opérer  la  cure  ;  si  pourtant 
leur  usage  paraît  nécessaire ,  il  faut ,  avant  de  les 
administrer ,  explorer  avec  soin  l'état  du  tube  di- 
gestif, et  s'assurer  qu'il  est  dans  son  état  normal  ; 
sans  cet  examen  on  s'exposerait  à  produire  des 
effets  inverses  de  ceux  qu'on  yeut  obtenir ,  et 
à  augmenter  le  mal.  Le  mercure  est  si  souvent 
cause  lui-même  des  taches  de  la  peau,  qu'il  vaut 
mieux  lui  préférer  tout  autre  stimulant ,  et  surtout 
les  boissons  amères.  Lorsque  l'estomac  est  irrité, 
et  que  le  reste  de  la  muqueuse  digestive  paraît 
sain  ,  on  peut  recourir  aux  lavements  purgatifs 
répétés  ,  pourvu  toutefois  que  l'estomac  n'en  soit 
point  sympathiquement  irrité.  Les  taches  qui  suc- 
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cèdent  aux  pustules  se  dissipent  toutes  seules  avecJ^    ^ 
le  temps  ;  les  lotions  avec  l'extrait  de  saturne  ,  avec 
l'eau-de-vie  camphrée ,  les  bains  d'eau  sulfureuse  , 
pourraient  hâter  leur  disparition,   ainsi  que  le  11- 
lîiment  muriatique  conseillé  par  M.  Lagneau  \ 

Les  taches  que  présentent  en  naissant  certains 
enfants  peuvent  être  le  résultat  d'une  irritation  de 
la  peau ,  occasionce  par  l'influence  exercée  sur 
elle  par  un  organe  de  la  mère  atteint  de  lésion 
vénérienne,  mais  elles  sont  loin  de  prouver  tou- 
jours qu'ils  soient  infectés  du  virus  vénérien  :  ne 
peuvent-ils  pas,  en  effet,  avoir,  dans  l'utérus,  la 
peau  irritée,  altérée  par  toute  autre  cause?  ne 
peuvent-ils  pas  avoir  été  atteints  d'une  phlegmasie 
gastro-intestinale  qui  s'est  réfléchie  sur  la  peau  ? 
Lorsque  celles-ci  s'observent  sur  un  enfant  mort , 
elles  sont,  le  plus  souvent,  des  effets  cadavé- 
riques ;  lorsqu'elles  se  manifestent  quelque  temps 
après  leur  naissance,  elles  peuvent  être  produites 
par  l'impression  inaccoutumée  de  l'air ,  par  les 
frottements  exercés  par  les  langes ,  par  un  lait 
trop  ancien  ou  de  mauvaise  qualité  ,  par  des 
bouillies  de  difficile  digestion.  Dans  tous  ces  cas 
l'usage  du  mercure  administré,  comme  on  le  fait, 
d'une  manière  si  banale,  au  moyen  d'une  chèvre 
qu'on  frictionne  avec  la  pommade  mercurielle  , 
n'est  point  nécessaire,  et  peut  être  fort  souvent 
dangereux.  Des  bains  tièdes  ,  des  langes  fins  ,  un 
lait  récent ,  l'abstinence  des  bouillies,  l'eau  d'orge 

»  Acide  hydrochlorique 3  j  ^. 

Huile  d'amandes  douces §  f . 
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légère  coupée  avec  le  lait ,  quelques  petites  cuil- 
lerées de  sirop  de  gomme  pur  ou  étendu  d'un 
peu  d'eau  ,  et  îes  lotions  résolutives  ,  tels  sont  les 
moyens  par  lesquels  on  peut  opérer  ordinaire- 
ment la  guérison.  La  plupart  des  considérations 
que  nous  venons  de  présenter  conviennent  égale- 
ment pour  les  pustules,  dont  nous  allons  mainte- 
nant nous  occuper. 

ARTICLE  II. 

2»  Pustules. 

Il  existe  une  grande  variété  de  pustules  :  les 
unes  sont  globulaires,  blanchâtres ,  remplies  d'une 
sérosité  transparente  ,  et  analogues  aux  boutons  de 
gale;   les  autres  sont  plates,    d'une  couleur  jaune 
ou  grisâtre  »  furfuracées  à  leur  surface ,  assez  sem- 
blables à  des  lentilles  ;    celles-ci ,   plus  élevées  , 
dures,  blanches  ou  rosées,  ressemblent  aux  saillies 
que  détermine  la  piqûre  des  cousins  ou  i'urtica- 
tion  ;   celles-là   sont  arrondies   ou  ovoïdes ,  rou- 
geâtres  ou  violacées  ,  isolées  ou  réunies  en  grappe, 
et  peuvent  être  comparées  à  des  merises,   à  des 
baies  de  genièvre  ,  et  quelquefois  à  un  grain  de* 
raisin  noir,  ou  à  une  cerise  bien  mûre  ;  d'autres, 
analogues  aux  exanthèmes  miliaires,  sont  élevées 
en  pointe,  petites,  rouges  d'abord,  puis  pâles  , 
exhalent  un  fluide  jaunâtre,  transparent,   qui  se 
dessèche  et  tombe  au   moment  où  elles  se  dis- 
sipent. On  en  voit  qui  sont  saillantes ,  rougeâtres 
ou  cuivreuses  ,  et  qui  forment  de  gros  boutons  sur 
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le  front ,  la  figure  ou  toute  autre  partie.    Celles 
qu'on  a}3pelle  squameuses ,   et  qui  s  observent  le 
plus  fréquemment,  sont  d'abord  rougeâtres ,  pe- 
tites, et  forment  une  simple  tache,  qui,  s'agran- 
dissant,  fait  fendiller  et  tomber  l'épiderme  ;  plus 
tard    elles    s'élèvent,    s'entourent    d'une  aréole 
cuivreuse,  acquièrent  une  étendue  variable,  de- 
viennent saillantes   sur  les  bords  ,    rougeâtres , 
comme  érectiles,   et  quelquefois   fongueuses   au 
centre.  Les  crustacées  sont  caractérisées  par  des 
croûtes   jaunes    ou   noirâtres  ,   isolées   ou   con- 
fluentes ,   pyramidales  ou  coniques ,  quelquefois 
creusées  en  godet  vers  leur  centre,   assez  adhé- 
rentes ,     entourées    ordinairement    d'une    aréole 
inflammatoire.    Lorsqu'elles  sont   réunies  sur  le 
front,  et  disposées  sous  forme  de  chapelet,  on 
leur  a  donné  le  nom  de  couronne  de  Vénus  ;  elles 
déterminent  quelquefois  des  démangeaisons  assez 
vives  que  ne  peuvent  vaincre  les,  malades,  et  d'où 
résultent  l'arrachement  des  croûtes  ,  la  dénudation 
du  derme  ,  et  des  douleurs  très  cuisantes.  Les  dou- 
leurs sont  surtout  très  vives  lorsque  les  croûtes  se 
détachent  à  la  fois  sur   une  grande   surface ,   et 
laissent  à  nu  des  excavations  plus  ou  moins  pro- 
fondes, d'un  aspect  hideux.  L'analogie  qu'ont  ces 
pustules  avec   la  lèpre  leur  a  fait  donner ,   par 
quelques  médecins ,   le  nom  de  lepra  sypliilitica. 
Les  pustules  serpigineuses  sont  caractérisées  par 
la  tendance  continuelle  qu'elles  ont  à  s'étendre , 
et  à  parcourir  une  grande  étendue  des  téguments, 
en  décrivant  des  contours  divers ,  de  manière  à 
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former  des  chiffres  .  des  lettres,  des  fragments  de 
cercle,  des  cercles  entiers,  des  figures  plus  ou 
moins  bizarres  enfin  ;  elles  s'étendent  quelquefois 
^sez  profondément ,  et  dissèquent ,  isolent  les  té- 
guments des  parties  sous-jacentes.  Les  pustules 
ulcéreuses  succèdent  ordinairement  aux  squam- 
meuses  ou  aux  crustacées  ;  le  cuir  chevelu  entier 
peut  en  être  couvert.  Ce  sont  elles  qu'on  appelle 
pustules  humidesç  lorsqu'elles  sont  observées  sur  le 
scrotum ,  à  la  marge  de  l'anus ,  entre  les  fesses  , 
sous  les  aisselles ,  partout  enfin  où  la  peau  est  plus 
fine,  plus  molle  ou  plus  souvent  baignée  par  la 
sueur.  Les  parties  qu'elles  affectent  sont  quelque- 
fois boursouflées,  gauffrées  ;  d'autres  fois,  au  con- 
traire ,  elles  sont  excavées,  érodées  dans  une  plus 
ou  moins  grande  profondeur.  Telles  sont  les  prin- 
cipales variétés  mentionnées  par  les  auteurs  ;  mais 
il  en  est  une  foule  d'autres  encore  qui  se  présentent 
à  l'observation ,  et  qu'il  est  difficile  de  décrire. 
Qu'importe  au  reste  qu'on  ne  dépeigne  pas  toutes 
les  nuances  que  peut  présenter  l'altération  d'une 
partie ,  lorsque  la  cause  de  toutes  est  la  même ,  et 
que  les  moyens  thérapeutiques  convenables  pour 
les  unes  sont  également  appropriés  aux  autres; 
l'irritation  est,  dans  tous  les  cas,  la  cause  des 
pustules.  Ce  n'est  qu'à  raison  de  son  intensité,  du 
siège  qu'elle  occupe,  des  idiosyncrasies  indivi- 
duelles, et  non  à  raison  de  la  cause  qui  Ta  pro- 
duite, que  ses  effets  varient.  Attacher  de  l'impor- 
tance aux  noms  imposés  aux  pustules,  et  vouloir 
considérer  chaque  variété  comme  une   maladie 
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différente  des  autres  ,  serait  commettre  une  erreur. 
Telle  pustule  (|ui  est  aujourd'hui  lenticulaire ,  sera 
demain  squammeuse ,  quelques  jours  après  croû- 
teuse  ou   ulcéreuse,    et  plus  tard    serpigineuse. 
Telle  irritation  qui,  fixée  sur  la  peau  des  bra&  ou 
des  cuisses ,  donnera  lieu  à  des  pustules  croûteuses, 
aurait  déterminé  la  formation  de  pustules  humides 
si  elle  avait  siégé  sur  le  scrotum  5  à  la  face  interne 
des  fesses  ou  sur  la  peau  molle  et  spongieuse  d'un 
jeil'né  enfant.  Telle  irritation  qui  n'attaque  que  la 
couche  muqueuse  du  derme ,  donne  lieu  à  des  effets 
différents  de  ceux  qu'elle  produirait  si  elle  intéres- 
sait les  couches  profondes  ou  les  follicules  sébacés. 
Elle  doit  aussi  produire  des  résultats  différents ,  sui- 
vant qu'elle  intéresse  une  de  ces  parties  isolément, 
ou  plusieurs  à  la  fois ,  suivant  qu'elle  est  aiguë  ou 
chronique ,  et  suivant  que  le  malade  est  de  tel  ou  tel 
tempérament ,  ou  présente  une  excitabilité  plus  ou 
moins  vive. 

Les  pustules  peuvent  être  produites  parle  contact 
immédiat  des  mucosités  ou  du  pus  vénériens.  Elles 
peuvent,  comme  les  taches,  être  développées  par 
l'irritation  des  organes  sexuels  ,  de  la  marge  de 
l'anus,  de  l'extrémité  des  muqueuses,  etc.,  ré- 
fléchie sur  la  peau,  et  se  montrer  pendant  que 
celle-ci  dure  encore ,  ou  après  sa  disparition.  Quel- 
quefois elles  succèdent  à  une  phlegmasie  viscérale 
et  aux  fièvres  intermittentes.  Si  elles  se  montrent 
sur  ks  lèvres,  on  les  considère  comme  le  résultat 
d'un  effort  critique.  On  en  observe  souvent  sur  les 
personnes  qui  se  livrent  habituellement  à  l'ona- 
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nîsme  ou  à  des  excès  de  coït.  Elles  occupent  le 
front,  la  ligure  ,  et  laissent  après  elles  des  taches 
brunâtres.  Il  en  est  de  même  chez  les  personnes 
qui  vivent  dans  un  état  de  chasteté  continuel,  ou 
qui  ont  la  menstruation  dérangée  ou  supprimée. 
La  malpropreté  en  est  une  cause  assez  fréquente, 
ainsi  que  l'usage  d'aliments  de  mauvaise  qualité, 
et  l'habitation  dans  des  lieux  humides ,  froids ,  mal 
aérés.  C'est  sous  l'influence  de  semblables  circon- 
stances que  se  manifestèrent  spontanément ,'  dans 
un  village  du  gouvernement  de  Fiume ,  en  Dalma- 
tie  ,  des  altérations  diverses  de  la  peau ,  et  que  se 
développa  l'épidémie  meurtrière  de  gale  pustuleuse 
qui  détruisit  tant  de  malheureux  juifs  expulsés  d'Es- 
pagne en  149^'  Les  vicissitudes  atmosphériques  fré- 
quentes donnent  souvent  lieu  aux  pustules  ,  par- 
ceque  ,  comme  Fa  fort  bien  observé  M.  Broussais, 
lorsque  la  peau  est  souvent  et  long-temps  refroidie 
par  la  soustraction  de  son  calorique ,  elle  tend 
nécessairement  à  se  réchauffer ,  et  de  ces  efforts 
souvent  ïenouvelés  résulte  une  irritation.  L'irri- 
tation de  l'estomac  est  une  dés  causes  les  plus 
fréquentes  de  leur  développement  ;  et  c'est  presque 
toujours  parcequ'il  irrite  cet  organe ,  que  le  mer- 
cure donne  lieu  si  souvent ,  comme  on  l'a  observé, 
à  l'apparition  d'altérations  cutanées. 

L'excitation  que  détera^inent  les  frictions  mer- 
curieîles  est  souvent  suivie  de  l'apparition  de  gros 
boutons  blanchâtres  à  leur  sommet,  qui ,  se  mul-» 
tipliant  et  se  crevant ,  donnent  lieu  au  développe- 
ment de  pustules  croûteuses  ou  ulcéreuses.  J'ai 
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parlé ,  dans  la  première  partie  ,  d'un  individu  qui 
eut  le  cuir  chevelu  et  la  figure  recouverts  de  pus- 
tules ulcéreuses  et  croûteuscs  ,  à  la  suite  de  petites 
frictions  mercurielles  faites  au  périnée ,  lesquelles 
donnèrent  lieu  à  l'éruption  d'une  foule  de  petites 
vésicules  qui  se  reproduisirent  sympathiquement 
sur  les  poignets  et  ensuite  à  la  tête.  J'ai  égale- 
ment parlé  d'individus  chez  lesquels  des  pustules 
de  la  peau  se  montrèrent  à  la  suite  de  lésions  des 
organes  génitaux  non  vénériennes  ;  ce  qui  démon- 
tre évidemment  les  rapports  sympathiques  étroits 
qu'ont  entre  eux  les  follicules  des  organes  sexuels 
et  ceux  de  la  peau.  Quelquefois  on  observe  de 
nombreuses  pustules  se  manifester  sur  le  cuir  che- 
velu des  jeunes  enfants ,  et  s'étendre  de  là  à  la 
figure  et  aux  autres  parties  du  corps  :  c'est  ce  qu'on 
appelle  croûtes  de  lait  ou  rache.  On  en  remar- 
que aussi  de  miliaires  chez  les  femmes  récemment 
accouchées ,  à  l'époque  de  la  fièvre  de  lait.  Dans 
quelques  cas  les  pustules  succèdent  à  un  érisy- 
pèie  qui  a  laissé  un  certain  degré  d'irritation  dans 
les  follicules  dépurateurs  :  on  les  voit  quelquefois 
aussi  succéder  à  l'irritation  que  produit  sur  le 
menton  l'action  d'un  mauvais  rasoir.  Il  est  des 
circonstances ,  enfin ,  où  on  les  voit  se  montrer 
sur  les  commissures  des  lèvres  ,  sur  les  ailes  du 
nez  ,  sur  le  menton,  après  l'impression  d'un  froid 
vif  j  ou  même  sans  cause  connue.  Mais  ,  soit  que 
l^irritation  qui  donne  lieu  aux  pustules  soit  pro- 
duite par  le  contact  d'irritants  vénériens  ou  non, 
soit  (qu'elle  soit  produite  par  les  sympathies  mises 
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en  jeu  par  les  organes  génitaux  ,  soit  enfin  qu'elle 
soit  due  à  l'influence  des  viscères  thorachiques  ou 
digestifs  ,  des  organes  locomoteurs  ou  des  extré- 
mités des  muqueuses ,  elle  n'a  jamais  rien  de  spé- 
cifique. 

S'il  est  des  cas  où  les  pustules  ont  des  rapports  Diagnostic, 
de  causalité  avec  les  affections  vénériennes  primi- 
tives ,  elles  leur  sont  le  plus  ordinairement  étran- 
gères, et,  il  ne  faut  point  en  douter,  la  prévention 
trompe  souvent  sur  leur  véritable  origine.  Nous 
avons  démontré  ailleurs  qu'il  n'est  point  de  ca- 
ractères capables  de  faire  reconnaître  celles  qui 
sont  vénériennes  ,  et  nous  avons  cité  des  observa- 
tions propres  à  faire  apprécier  la  difficulté  du 
diagnostic;  nous  ne  reviendrons  donc  pas  sur  ce 
sujet ,  et  nous  nous  bornerons  à  dire  que  la  cou- 
leur cuivreuse  ,  que  la  forme  ,  que  la  marche  de 
ces  pustules,  sont  des  résultats  purs  et  simples  de 
l'irritation  ,  qui  varient  d'après  le  siège  et  l'intensité  ^ 

de  celle-ci.  Pour  reconnaître  qu'une  affection  de  la 
peau  ,  quelle  qu'elle  soit ,  est  vénérienne ,  il  faut 
qu'elle  soit  produite  par  l'action  immédiate  du 
pus  vénérien ,  ou  qu'elle  succède  à  une  affection 
des  organes  génitaux,  de  manière  à  ce  qu'on  ne 
puisse  pas  reconnaître  que  d'autres  causes  ont  pu 
agir.  Hors  de  là ,  tout  est  supposition  ,  tout  est 
obscur,  et  tout  est  souvent  faux.  Mais  qu'im- 
porte la  cause!  le  traitement  doit-il  varier?  Non 
assurément;  la  lésion  organique  est  la  même,  et 
les  indications  thérapeutiques  sont  identiques. 
Nous  ne  parlons  pas  ici  des  causes  de  la  multipli- 
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cation,  Souvent  fort  grande ^  des  pustules  :  nous 
les  avons  examinées  ailleurs  ^ ,  et  nous  avons  prou- 
vé ,  je  crois  ,  que  le  virus  n'y  est  pour  rien. 

L'irritation  qui  donne  lieu  aux  pustules  est  quel- 
quefois aiguë  5  mais  le  plus  souvent  chronique. 
Dans  le  premier  cas,  la  partie  altérée  est  rouge, 
chaude,  douloureuse;  l'exhalation  des  fluides  est 
abondante,  et  la  marche  de  l'ulcère  est  rapide. 
Dans  le  second  cas,  au  contraire,  les  malades 
éprouvent  peu  de  douleurs  ,  la  suppuration  est  peu 
abondante,  les  croûtes  qui  recouvrent  quelquefois 
les  pustules  sont  épaisses ,  et  le  mai  est  station- 
naire.  Aiguë ,  l'irritation  retentit  souvent  aux  mu- 
queuses et  donne  lieu  à  leur  altération  ;  elle 
s'étend  aux  parties  sous-jacentes  et  les  altère ,  et 
quelquefois  elle  endommage  les  tissus  fibro-cellu- 
laires  qui  enveloppent  les  articulations  et  les  os 
eux-mêmes.  Chronique,  elle  altère  la  texture  du 
derme,  intervertit  les  fonctions  de  la  peau,  déter- 
mine des  engorgements  du  tissu  cellulaire  sous- 
jacent,  et  donne  lieu  au  développement  de  tumeurs 
plus  ou  moins  saillantes.  Dans  les  deux  cas ,  elle 
s'étend  souvent  aux  ganglions  voisins  et  détermine 
l'apparition  de  ganglionites  plus  ou  moins  consi- 
dérables. On  observe  quelquefois ,  à  la  suite  d'af- 
fections cutanées  prolongées ,  l'œdème  des  mem- 
bres ,  des  hydropisies ,  des  douleurs  sourdes ,  des 
exostoses ,  des  ulcères  des  bords  libres  des  pau- 
pières ,   des  fosses  nasales ,  de  la  gorge ,  de  l'ex- 

»  Tome  II,  page  27$  et  suivantes. 


DU   VIRUS   VENERIEN,  791 

trémîté  rectale  ou  des  organes  génitaux,  Talo- 
pécie ,  etc. ,  etc. 

Lorsque  les  pustules  sont  récentes  et  peu  nom- 
breuses, la  guérison  peut  être  obtenue  avec  assez 
de  rapidité  ;  mais ,  dans  les  circonstances  oppo- 
sées, la  cure  se  fait  quelquefois  long-temps  attendre. 
Lorsqu'il  existe  avec  elles  une  gastro-entérite  chro- 
nique profonde,  on  ne  peut  espérer  d'obtenir  leur 
guérison  qu'après  avoir  dissipé  cette  irritation  vis- 
cérale, qui  souvent  les  entretient,  surtout  si  elle  a 
été  occasionée  par  l'abus  des  mercuriaux,  et  si  les 
pustules  sont  nombreuses,  profondes.et  chroniques. 
La  gangrène  ou  la  pourriture  d'hôpital  se  manifes- 
tent quelquefois,  surtout  à  la  suite  des  gastrites  ai- 
guës; cependant  cet  accident  est  en  général  assez 
rarement  observé. 

Pour  obtenir  la  guérison  des  pustules  réputées 
vénériennes  ,  il  faut  avoir  égard  à  l'état  général  du 
sujet  qui  en  est  atteint ,  à  sa  constitution  ,  à  son 
excitabilité ,  à  ses  habitudes ,  à  son  régime ,  à  la 
température  ordinaire  des  lieux  qu'il  habite,  ainsi 
qu'à  l'intensité  ,  à  l'ancienneté  et  au  siège  du  mal. 

Lorsqu'il  existe  une  irritation  des  viscères  di- 
gestifs sous  l'influence  de  laquelle  l'affection  cuta- 
née a  été  produite  ou  entretenue ,  il  est  évident 
que  tous  les  efforts  du  médecin  doivent  tendre  à 
la  dissiper ,  et  qu'il  doit  s'interdire  l'usage  de  toutes 
les  substances  qui  auraient  pour  effet  de  l'aggraver, 
quelque  spécifiques  qu'elles  parussent  aux  yeux  de 
la  pluralité  des  praticiens.  L'état  des  organes  tho- 
rachiques ,  génitaux  et  locomoteurs ,  mérite  aussi 
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Fattention  ;  car,  comme  nous  Tavons  déjà  dit,  l'ir- 
ritation de  ces  parties  est  souvent  la  cause  des  lé- 
sions de  la  peau. 

Les  sujets  forts ,  robustes ,  peuvent  supporter 
l'emploi  de  moyens  qui  conviendraient  peu  à  des 
individus  faibles ,  délicats ,  et  peuvent  en  général 
recevoir  plus  impunément  que  ces  derniers  les 
excitants  révulsifs. 

Les  individus  qui  observent  peu  les  règles  de  la 
propreté ,  qui  s'exposent  fréquemment  à  des  vicis- 
situdes atmosphériques,  qui  commettent  des  écarts 
de  régime  fréquents,  qui^sont  adonnés  à  la  mas- 
turbation, ou  qui  exercent  trop  souvent  l'acte  du 
coït,  ont  besoin,  pour  guérir,  de  modifier  leurs 
habitudes.  Il  en  est  de  même  de  ceux  qui  font  peu 
d'exercice,  et  qui  vivent  renfermés  dans  des  cham- 
bres mal  aérées.  On  a  vu  quelquefois  des  cures 
décidées  par  cette  seule  circonstance ,  alors  même 
que  les  moyens  les  plus  rationnels  avaient  été  in- 
fructueusement administrés. 

Il  n'est  point  rare  de  voir  des  personnes  ,  qui 
avaient  été  en  vain  traitées  dans  des  rues  humides 
•et  froides ,  guérir  par  les  mêmes  moyens  qui  avaient 
été  déjà  infructueux  lorsqu'elles  en  font  usage  dans 
des  lieux  mieux  exposés  et  plus  sains.  Les  climats 
chauds  paraissent  en  général  favorables  pour  la  gué- 
ïison  des  affections  de  la  peau  ,  et  souvent  c'est  à  un 
séjour  de  quelques  mois  dans  une  contrée  méridio- 
nale qu'ont  dû  leur  guérison  des  individus  qui 
vivaient  infructueusement  reçu  les  soins  des  meil- 
leurs médecins  de  la  capitale. 
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Le  régime  dans  ces  maladies  doit  être  doux, 
tempérant.  On  doit  proscrire  les  aliments  épicés  , 
de  haut  goût,  les  pâtisseries,  les  boissons  exci- 
tantes ,  toutes  les  substances  enfin  qui  sont  ca- 
pables d'exciter  la  peau  par  l'intermédiaire  de  l'es- 
tomac. 

Lorsque  l'irritation  delà  peau  est  vive,  étendue, 
et  que  le  malade  est  fort,  pléthorique,  il  est  quel- 
quefois nécessaire  de  recourir  à  une  saignée  géné- 
rale ,  surtout  s'il  existe  une  émotion  fébrile.  Ce- 
pendant ,  en  général ,  ce  moyen  n'est  point  néces- 
saire, et  des  applications  de  sangsues,  faites  en 
nombre  proportionné  à  l'intensité  du  mal ,  et  réi- 
térées plus  ou  moins  souvent  sur  la  partie  altérée  , 
ou  du  moins  auprès  d'elle,  remplissent  le  but  qu'on 
doit  se  proposer.  Ces  effusions  sanguines  calment 
les  démangeaisons  et  les  douleurs,  dissipentl'en- 
gorgement  et  la  rougeur ,  et  détruisent  la  cause  du 
mal,  l'irritation.  Il  n'est  pas  de  topique  qui  puisse 
lui  être  préférable,  dans  la  majorité  des  cas  du 
moins,  et  tous  les  praticiens  qui  les  emploieront 
dans  les  circonstances  convenables  reconnaîtront 
que,  si  le  soufre  a  été  regardé  comme  un  spécifi- 
que des  affections  de  la  peau  ,  elles  peuvent  reven- 
diquer ce  titre.  Avec  beaucoup  plus  de  raison,  les 
lotions  avec  l'eau  de  mauve,  le  lait  tiède ,  les  dé- 
coctions de  graine  de  lin,  de  feuilles  de  jusquiame, 
de  morelle ,  etc.  ,  sont  très  favorables.  On  doit 
les  continu'er  pendant  un  certain  temps,  et,  pour 
la  commodité  des  malades  ,  renfermer  ces  liquides 
dans  une  vessie  ,  lorsque  la  partie  altérée  se  prête 
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à  son  emploi.  Les  bains  ticdes  continués ,  doivent 
être  mis  en  première  ligne  des  moyens  qui  con- 
viennent aux  affections  delà  peau.  On  doit  insis- 
ter sur  leur  usage,  surtout  lorsque  l'état  général 
des  malades  est  bon. 

Les  cataplasmes  émollients  ou  narcotiques , 
dans  les  cas  de  prurit  violent ,  opèrent  des  effets 
très  favorables  et  doivent  être  recommandés. 
Mais  il  ne  faut  pas,  à  l'exemple  de  beaucoup  de 
praticiens ,  suspendre  leur  usage  lorsque  les  croûtes 
sont  tombées ,  et  recourir  aussitôt  à  des  substances 
excitantes.  On  se  priverait  ainsi  des  bons  effets  pro- 
duits par  ces  topiques,  et,  par  les  irritants,  on  aggra- 
verait d'autant  plus  facilement  la  phlegmasie  exis- 
tante ,  que  le  derme  est  alors  plus  dénadé. 

Les  bains  de  vapeurs  aqueuses,  pris  à  une  tem- 
pérature modérée ,  sont  très  efficaces  ,  surtout 
lorsque  la  peau  est  sèche ,  aride ,  qu'elle  exécute 
ses  fonctions  d'une  manière  irrégulière  ,  et  lors- 
que l'affection  est  peu  étendue  ;  car,  alors,  ils 
peuvent  établir  une  espèce  de  révulsion  sur  les 
parties  qui  sont  saines. 

En  même  temps  qu'on  administre  ces  divers 
moyens,  il  est  utile  de  donner  des  boissons  douces, 
tempérantes,  telles  que  le  petit-lait,  l'eau  d'orge,  de 
gruau  ,  les  bouillons  de  poulet,  de  veau,  de  tortue 
ou  de  grenouilles,  la  décoction  de  chiendent,  les 
sirops  adoucissants, etc.,  etc.  Il  est  quelques  plan- 
tes, telles  que  la  pensée  sauvage ,  la  douce-amère, 
la  saponaire,  la  patience,  la  bardane ,  le  trèfle 
d'eau,  la  fumeterre ,  etc.,  qui  sont  journellemezat 
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administrées  5  et  qui  jouissent,  aux  yeux  de  beau- 
coup de  personnes,  de  propriétés  spécifiques.  Mais 
leur  réputation  est  usurpée,  et,  bien  qu'utiles  quel- 
quefois ,  elles  ne  méritent  pas  d'être  administrées 
d'une  manière  aussi  générale  qu'on  le  fait  :  car  j'ai 
acquis,  comme  Je  professeur  Alibert,  la  conviction 
que  les  effets  qui  leur  sont  attribués  sont  dus  le 
plus  souvent  aux  bains  et  aux  topiques  adminis- 
trés concurremment ,  ou  à  la  marche  naturelle  de 
la  maladie.  La  meilleure  manière  d'administrer  ces 
végétaux,  est  d'en  extraire  le  suc  et  de  l'ajouter 
à  du  petit-lait,  ou  à  un  bouillon  léger  et  froid. 

Les  pustules  cèdent  ordinairement ,  en  plus  ou 
moins  de  temps ,  à  l'usage  de  ces  divers  moyens. 
Quelquefois  cependant  elles  résistent,  et  on  est 
obligé  de  recourir  à  des  substances  capables  de 
déterminer,  soit  une  révulsion  ,  soit  une  excitation 
locale  qui  ravive  l'irritation  chronique,  et  lui  im- 
prime un  mouvement  d'acuité  favorable  à  la  gué- 
rison.  Les  médecins  qui  croient  au  virus  admi- 
nistrent les  révulsifs  d'une  manière  presque  exclu- 
sive ,  non  pas  dans  l'intention  d'opérer  une  ré- 
vulsion ,  mais  dans  celle  de  neutraliser ,  de  détruire 
le  prétendu  virus  avec  lequel,  disent-ils,  certains 
de  ces  moyens  ont  de  l'affinité,  et  notamment  le 
mercure,  qu'ils  emploient  avec  prédilection:  cette 
pratique  est  non  seulement  irrationnelle  ,  mais  en- 
core fort  dangereuse.  En  effet,  il  est  ordinairement 
plus  facile  et  plus  sûr  d'obtenir  une  guérison  par 
les  sédatifs  que  par  les  révulsifs;  il  est  beau- 
coup de  cas  dans  lesquels  l'irritation  est  trop  vive 
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et  trop  étendue  pour  pouvoir  être  déplacée  ;  et  il 
en  est  un  plus  grand  nombre  encore  dans  les- 
quels les  malades  présentent  des  irritations  viscé- 
rales aiguës  ou  chroniques  :  or ,  des  stimulations 
répétées ,  à  l'aide  de  préparations  mercurielles  ou 
autres ,  ont  souvent  pour  effet  d'augmenter  les  ac- 
cidents ,  d'en  développer  de  nouveaux  ,  d'altérer 
les  organes  importants  ?  et  de  déterminer  un  trouble 
général  et  prolongé  de  l'économie.  La  santé  reste 
quelquefois  pour  la  vie  délabrée  et  chancelante  ,  et 
les  malades,  devenus  irritables,  contractent  une 
grande  disposition  au  développement  de  douleurs, 
d'engorgements,  d'ulcères,  etc. ,  que  le  préjugé  se 
hâte  d'appeler  syphilitiques,  et  qui  sont  le  signal 
de  traitements  empiriques ,  à  la  suite  desquels  ils 
succombent  souvent. 

Pour  pouvoir  employer  sans  crainte  les  révulsifs 
intérieurs  ,  il  faut  que  les  malades  soient  peu  exci- 
tables ,  qu'ils  présentent  l'estomac  et  ses  annexes 
dans  leur  état  normal ,  et  que  l'irritation  ne  soit  pas 
aiguë  ;  encore  doit-on  surveiller  avec  soin  leurs  ef- 
fets, pour  les  suspendre  aussitôt  qu'ils  déterminent 
du  malaise.  Le  choix  de  ces  moyens  doit  aussi 
être  dicté  par  la  connaissance  qu'on  a  de  l'état 
du  malade  ,  de  son  excitabilité ,  de  son  tempéra- 
ment et  de  ses  idiosyncrasies.  Là  où  les  amers , 
les  sudorifiques  peuvent  être  utiles,  le  mercure 
serait  quelquefois  dangereux  ;  et  ce  métal  est  quel- 
quefois utile  dans  des  cas  où  l'iode  ,  l'aie  ali ,  au- 
raient été  infructueux.  Le  soufre,  qui  est  réputé 
si  utile  contre  la  plupart  des  affections  de  la  peau, 
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n'agit ,  administré  à  l'intérieur ,  qu'en  excitant , 
qu'en  augmentant  l'action  organique  des  tissus 
sur  lesquels  il  agit ,  et  en  déterminant  quelquefois 
une  émotion  fébrile  :  c'est  un  révulsif.  Dans  quel- 
ques cas  5  l'excitation  qu'il  développe  n'est  point 
révulsive  ,  et  est  pourtant  favorable ,  parcequ'elle 
retentit  à  la  partie  malade  ,  augmente  son  action, 
et  fait  passer  à  l'état  aigu  l'irritation  qui  était  chro- 
nique et  ancienne.  L'iode,  l'alcali ,  déterminent 
souvent  aussi  les  mêmes  effets.  Le  mercure  a  été 
employé  de  tout  temps  avec  avantage  contre 
les  affections  cutanées  ,  soit  en  fumigations ,  en 
frictions,  en  lotions  ,  soit  administré  à  l'intérieur. 
Il  peut  encore  être  utilisé  ,  mais  il  ne  faut  pas  le 
considérer   comme  essentiel  à  la  guérison. 

L'oxyde  d'or,  préconisé  par  quelques  médecins, 
est  un  excitant  assez  violent.  Bien  qu'il  soit  ad- 
ministré, dit-on,  avec  avantage  dans  les  cas  d'affec- 
tions rebelles  au  mercure  ,  je  crois  que  les  méde- 
cins physiologistes  l'emploieront  rarement,  d'a- 
bord, parceque  par  un  traitement  rationnel  ils 
guériront  ordinairement  leurs  malades ,  et  secon- 
dement ,  parceque  les  sujets  qui  ont  été  déjà  sti- 
mulés en  vain  pendant  long-temps ,  présentent  fort 
souvent  des  gastro-entérites  chroniques  qui  re- 
poussent tous  les  excitants ,  et  pendant  la  di^rée 
desquelles  on  ne  peut  point  espérer  en  général 
de  voir  l'affection  cutanée  se  dissiper. 

L'iode  peut  souvent  être  utile  ;  agissant  lente- 
ment et  d'une  manière  soutenue,    il  peut  opé- 
rer des  révulsions  durables.   En  général,  il  est 
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préférable  de  stimuler  par  le  moyen  des  lavements, 
vu  que  la  muqueuse  qui  tapisse  les  gros  intestins  est 
moins  souvent  irritée,  moins  excitable,  et  a  moins 
de  rapports  sympathiques  avec  la  peau.  Parmi 
les  stimulants  du  tube  digestif  convenables  dans 
ces  cas ,  l'iode  et  les  boissons  sudorifiques  doivent 
être  considérés  comme  les  plus  innocents.  Mais  il 
n'est  pas  de  règle  qui  puisse  être  applicable  à  tous 
les  cas.  Il  appartient  au  praticien  d'apprécier  la 
convenance  de  tel  ou  tel  moyen  ,  et  de  varier  ses 
prescriptions  suivant  les  effets  qu'il  obtient.  Le 
rob  de  Laffecteur ,  la  tisane  de  salsepareille ,  le 
sirop  sudorifique  ,  le  sirop  de  Gesnouin,  de  Cuisi- 
nier, la  décoction  antisyphilitique  de  Jittman,  etc. , 
sont  souvent  très  utiles  contre  les  affections  pro- 
fondes et  anciennes.  La  révulsion  peut  quelque- 
fois être  opérée  sur  la  peau  à  l'aide  des  vésica- 
toires,  des  cautères,  des  sétons,  des  bains  de  va- 
peurs aromatiques,  mercurielles  ou  sulfureuses. 
Cette  méthode  est  surtout  applicable  aux  cas  d'al- 
térations peu  étendues.  Cependant  on  voit  quel- 
quefois des  pustules  de  presque  tout  le  corps  céder 
aux  bains  chauds  ou  aux  bains  de  vapeurs.  Lors- 
qu'une irritation  a  existé  pendant  un  certain  temps, 
les  diverses  parties  de  l'enveloppe  cutanée  sont 
disposées  synergiquement  à  s'irriter  aussi.  C'est  ce 
qui  fait  qu'il  se  manifeste  quelquefois  de  nouvel- 
les pustules  près  des  points  sur  lesquels  ont  été 
appliqués  les  vésicatoires  ou  les  sétons. 

Il  est  d'observation  que  l'apparition  d'un  éry- 
sipèle  sur  une  surface  en  proie  déjà  à  une  irrita- 


DU   VIRUS   VÉNÉRIEN.  79g 

tion  chronique  rebelle  entraîne  quelquefois  la 
guérison.  Ce  phénomène  peut  servir  à  expliquer 
comment  l'application  d'an  vésicatoire ,  les  dou- 
ches sulfureuses ,  les  applications  de  caustiques , 
les  lotions  mercurielles  5  les  pommades  mercu- 
rielles  ou  soufrées,  les  bains  de  Baréges,  la  pom- 
made d'iodure  de  mercure,  d'hydriodate  de  po- 
tasse ,  l'eau  phagédénique  ,  les  décoctions  aroma- 
tiques ,  etc.,  etc.,  employés  loco  dolenti,  peuvent 
être  efficaces,  comme  on  l'observe  quelquefois 
Ces  moyens  divers  agissent  en  modifiant  la  sen- 
sibilité de  la  partie  j  en  augmentant  son  action  or- 
ganique ,  et  en  imprimant  un  mouvement  d'acuité 
à  l'irritation  ;  aussi ,  pour  être  sans  danger ,  ils  ne 
doivent  être  employés  ,  en  général,  que  dans  les  cas 
où  les  émollients  ont  déjà  été  administrés  ,  où  il 
existe  une  espèce  d'inertie  des  tissus  qui  sont  en 
proie  à  la  phlegmasie  chronique ,  ou  lorsque  les 
follicules  sébacés  paraissent  principalement  affec- 
tés. Cette  contre -stimulation  est  quelquefois  suivie 
d'une  phlegmasie  très  vive.  Dans  ces  cas,  On  re- 
court aussitôt  aux  moyens  capables  d'arrêter  cet 
accident.  Parmi  les  contre-stimulants,  ceux  qui 
me  paraissent  mériter  la  préférence,  dans  la  plura- 
lité des  cas ,  sont  les  eaux  factices  de  Tivoli ,  les 
douches  sulfureuses,  les  bains  de  Baréges  ,  et  les 
bains  de  vapeurs  sulfureuses.  M.  Alibert  leur  a  dû 
une  foule  de  succès. 

Les  préparations  de  plomb,  utiles  au  début, 
ou  vers  le  déclin  de  la  phlegmasie  de  la  peau , 
ne  doivent  pas  être  employées  lorsque  celle-ci  est 
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intense;  elles  pourraient  opérer  un  effet  répercussif 
dangereux.  La  plupart  destopiques  que  le  charlata- 
nisme prône  agissent  comme  révulsifs  ou  comme 
irritants;  les  médecins  ne  doivent  pas  les  employer 
sans  connaître  leur  composition  ,  et  sans  avoir  ap- 
précié leur  utilité;  ils  s'exposeraient ,  avec  moins 
de  prudence  ,  à  déterminer  des  accidents  graves , 
et  à  favoriser  le  développement  de  la  pourriture 
d'hôpital,  de  la  gangrène  ,  ou  de  dégénérescences 
cancéreuses. 

Les  préparations  narcotiques  sont  quelquefois 
utiles  pour  calmer  les  démangeaisons  et  engour- 
dir les  douleurs.  (  L'opium  administré  à  l'intérieur 
agit  quelquefois  comme  un  révulsif.  )  Dans  quel- 
ques cas  les  démangeaisons  sont  si  fortes,  que  les 
malades  souffrent  horriblement  et  se  déchirent. 
Les  sangsues  prés  de  la  partie  altérée,  si  le  mal 
n'est  point  très  étendu  ,  et  les  bains  dans  la  décoc- 
tion de  feuilles  de  mauve  et  de  jusquiame,  dans 
le  lait  ou  dans  l'huile,  opèrent  ordinairement 
l'effet  désiré.  Des  onctions  huileuses  m'ont  réussi 
assez  souvent.  Les  pommades  soufrées  ,  les  dou- 
ches sulfureuses,  ont  aussi  réussi  dans  quelques 
cas. 

La  peau  s'habitue  ordinairement  aux  topiques 
qu'on  applique  sur  elle  :  pour  obtenir  des  résultats 
favorables  et  rapides,  il  faut  donc  varier  leur  forme 
et  leur  composition.  Ces  topiques  doivent  aussi  va- 
rier, suivant  les  diverses  régions  de  la  peau  ;  car 
cette  membrane  ne  présente  pas  partout  la  même 
sensibilité,  la  même  délicatesse;  et  chez  les  divers 
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individus ,  car  la  peau  a  aussi  ses  idiosyncrasies 
individuelles. 

La  guérison  des  pustules  est  en  général  d'au- 
tant plus  difficile  à  obtenir  que  la  maladie  est 
plus  ancienne  ,  plus  étendue  ,  et  que  les  viscères 
sont  plus  irrités  :  car  une  fois  que  la  peau  a  con- 
tracté une  habitude  maladive ,  il  est  fort  difficile 
de  la  rompre ,  et  de  rétablir  ses  fonctions  interver- 
ties ;  l'influence  qu'exercent  sur  elle  les  organes 
internes  irrités,  l'estomac  surtout,  tend  à  entrete- 
nir ses  lésions. 

Outre  le  traitement  qui  convient  aux  pustules , 
il  est,  comme  nous  l'avons  déjà  dit,  souvent  néces- 
saire de  fixer  son  attention  sur  les  causes  qui  ont 
pu  donner  lieu  à  leur  apparition.  Ainsi ,  rétablir  la 
menstruation  supprimée  ,  guérir  une  gastrite ,  un 
catarrhe  pulmonaire  chronique ,  etc. ,  dissiper  un 
rhumatisme  ,  faire  abandonner  des  habitudes  vi- 
cieuses, guérir  les  irritations  des  organes  génito- 
urinaires ,  est  dans  quelques  cas  une  indication 
importante  à  remplir. 

Je  crois  inutile  de  consacrer  un  article  parti- 
culier à  la  description  des  dartres  ,  parceque , 
quoique  toutes  les  variétés  de  ce  genre  de  maladies 
aient  été  attribuées  au  virus  vénérien,  on  n'a 
jamais  pu  désigner  des  caractères  propres  à  faire 
distinguer  celles  qui  sont  réellement  syphiliti- 
ques de  celles  qui  ne  le  sont  pas ,  et  parceque  le 
traitement  qu'elles  réclament  est  absolument  le 
même  dans  les  deux  cas.  Du  reste ,  les  considé- 
rations que  nous  avons  présentées  sur  la  marche 

a.      •  Si 
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que  doit  suivre  le  médecin  dans  le  traitement 
des  pustules  peuvent  être  applicables  à  celui  des 
dartres.  La  cause  de  ces  deux  affections  est  en 
effet  toujours  une  irritation ,  dont  les  eflets  seuls 
varient,  eu  égard  au  siège  qu'elle  occupe,  aux 
parties  qu'elle  intéresse ,  et  aux  divers  degrés 
d'intensité  qu'elle  peut  présenter.  Des  bains,  des 
cataplasmes,  des  lotions  émollientes ,  des  bois- 
sons douces,  tempérantes,  légèrement laxatives, 
lin  régime  doux,  léger,  quelquefois  des  sangsues 
ou  des  saignées  générales,  si  l'irritation  est  vive, 
et  l'observation  des  préceptes  hygiéniques ,  con- 
viennent donc  en  première  ligne  et  peuvent  être 
considérés  comme  les  moyens  les  plus  efficaces. 
On  a  pu  se  convaincre  de  leur  importance  dans 
l'observation  de  Laurieu  ,  tome  11 ,  page  445. 
Après  l'emploi  prolongé  et  infructueux  de  ces 
remèdes ,  on  peut  recourir  aux  topiques  stimu- 
lants, astringents ,  et  même  quelquefois  aux  caus- 
tiques, en  ayant  toujours  l'œil  ouvert  sur  leurs 
effets  ,  pour  pouvoir  entraver  les  progrès  de  l'in- 
flammation ,  s'ils  en  provoquaient  une  trop  vive. 
Les  révulsifs  delà  peau  et  ceux  du  tube  digestif  peu- 
vent aussi  trouver  leur  place  ;  mais  ces  derniers 
ne  doivent  être  administrés  que  lorsque  le  tube 
intestinal  est  sain  ,  et  lorsque  l'excitabilité  du 
iïialade  est  peu  prononcée  ,  sans  quoi  on  s'expo- 
serait à  occasioner  non  seulement  des  accidents 
locaux,  mais  encore  une  aggravation  de  l'irritation 
cutanée,  surtout  si  Ton  voulait  marcher  sur  les 
traces  de  ces  médecMs  qui  se  jouent  des  remèdes 
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les  plus  héroïques ,  et  qui  mettent  au  rang  des 
moyens  curatifs  actifs  Tarséniate  de  potasse,  les 
pilules  de  Plumier,  les  pilules  purgatives  de  de 
Haën  ,  le  sulfure  d'anlimoine,  etc. 


ARTICLE  m. 

Ulcères. 


Les  ulcères  des  téguments  se  remarquent  sur 
le  bas-ventre ,  sur  les  cuisses ,   au  périnée ,  à  H 
commissure  des  lèvres,  sur  le  pavillon  et  le  lobe 
de  l'oreille  ou  derrière  eux  ,    partout  enfiit  oUj  le 
pus  ou  les  mucosités  vénériennes  peuvent  être 
déposés.   Ils  succèdent  à  une  excoriation  ,    à  un 
bouton ,  à  une  pustule  ou  à  une  phlyctène.  L'ino- 
culation du  pus  vénérien  sur  un  doigt ,  au  mo- 
ment d'un  accouchement,    ou  au  moyen  d'un 
instrument  empreint   de  la  matière  vénéneuse; 
peut  être  suivie  d'ulcères;  mais  ces  ulcères  ne 
diffèrent  pas  de    ceux   que  produisent  d'autres 
causes.    On  en    remarque  quelquefois   entre  les 
doigts  de  pied,   chez  les  personnes  qui  portent 
des  chaussures  trop  étroites,  qui  suent  habituel- 
lement des  pieds ,  et  chez  celles  qui  viennent  de 
faire  de  longues  routes.   D'abord  ce  n'est  qu'une 
excoriation  ,  puis  il  se  fait  un  suintement  de  ma- 
tières muqueuses,   jaunâtres;    le  derme  dénudé 
s'enflamme,  la  surface   rougit,  et  un  pus  épais 
est  sécrété  ;  l'ulcère  fait  des  progrès,  la  peau  est 
érodée,   les  parties  sous-jacentes  sont  atteintes, 
et  tantôt  elles  donnent  lieu  au  développement  de 
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fongosités  élevées  5  rougeâtres;  tantôt  elles  s'ul- 
cèrent elles-mêmes  et  communiquent  Tinflam- 
malion  aux  os  sous-jacents.  11  est  ordinaire  que 
Torteil  correspondant  s'enflamme  aussi,  lorsque 
l'ulcère  siège  à  la  face  interne  du  premier. 

On  voit  aussi  quelquefois  l'extrémité  des  doigts 
ulcérée  vers  la  racine  de  l'ongle  ,  soit  à  la  suite  de 
l'introduction  de  corps  étrangers  ,  soit  à  la  suite 
de  brûlures  ou  des  impressions  de  froid  prolon- 
gées ,  soit  enfin  sans  cause  connue  :  la  partie 
i^ugit  et  devient  douloureuse  ;  une  petite  quantité 
de  pus*  est  sécrétée.  Bientôt  l'engorgement  aug- 
mente 5  une  ulcération  se  forme ,  des  fongosités 
se  développent ,  l'ongle  est  soulevé ,  isolé  et  dé- 
taché ,  et  quelquefois  Tos  est  carié  ou  nécrosé. 

Ces  ulcères  sont  presque  toujours  regardés 
coinme  vénériens  ,  lorsqu'ils  se  manifestent  chez 
des  individus  qui  ont  ou  qui  ont  eu  des  maux 
vénériens  primitifs.  Mais  il  n'est  pas  possible  de 
démontrer  le  rapport  de  causalité  qu'on  suppose, 
et  presque  toujours  ils  sont  éventuels  et  dévelop- 
pés par  des  causes  qui  ont  agi  localement.  Dans 
quelques  cas ,  pourtant ,  on  peut  soupçonner  l'es- 
tomac irrité  d'être  pour  quelque  chose  dans  leur 
dévelqppement  ;  et  les  observations  de  M.  Ghar- 
nay ,  que  j'ai  citées  ,  autorisent  cette  supposition, 
puisqu'elles  démontrent  que  des  ulcères  cie  i  peau 
ont  été  produits  par  la  gastro-ente  ite  chronique. 
Des  cataplasmes  émollients ,  des  bains  adoucis- 
sants, des  sangsues  répétées,  des  boissons  tem- 
pêtantes ,  un  régime  doux ,  et  quelquefois ,  mais 
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rarement,    des  révulsifs,    voilà  les  moyens  qui 
suffisent  pour  opérer  la  guérison.  La  reproduction 
continuelle  de  l'ongle  dans  une  direction  vicieuse 
conduit  beaucoup  de  praticiens  à  employer  les 
caustiques   et  rarrachement  de  cette  production 
cornée  ;  mais  par  là  ils  entretiennent  la  phlogose. 
Le  précepte    que  donne  M.   Delpech,  d'enlever 
l'organe  sécréteur  de  l'ongle ,  en  rasant ,   avec  un 
bistouri ,  la  face  dorsale  de  l'os  dans  toute  sa  lar- 
geur, est  beaucoup  plus  rationnel.  Il  succède  ,  en 
effet,  à  l'opération  une  plaie  simple,  qui  se  cica- 
trise avec  facilité.  Les  callosités  qui  se  remarquent 
quelquefois  sur  les  bords  des  ulcères  de  la  peau 
sont  produites  par    l'irritation ,    et   cèdent   aux 
moyens  qui  lui  conviennent  ;  vénériens  ou  non , 
ils  exigent  les  mêmes  pansements  :  ce  n'est  que 
dans  les  cas  où  ils  restent  stationnaires  ,  où  l'irri- 
tation est  peu  vive,    qu'on  peut  se  permettre  les 
onguents  digestifs ,   la  pommade  mercurielle  ,    la 
liqueur  de  M.  Labarraque ,  etc. ,   etc.  ;  les  émol- 
lients  et  le  repos  de  la  partie  sont  plus  généraler- 
ment  utiles.  Tout  ce  que  nous  avons  dit  en  parlant 
des  ulcères  de  la  verge  peut  s'appliquera  ceuxd^ 
la  peau. 

ARTICLE   lY. 

Rhagades. 

La  paume  des  mains  et  la  plante  des  piedâ:  sont    Rbagades. 
sujettes  à  des  gerçures  ou  à  des  rhagades.  Ges  al- 
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térations  se  remarquent  ordinairement  dans  la 
dernière  classe  de  la  société,  et  succèdent  à  des 
travaux  manuels  fatigants  ;  on  les  observe  pour- 
tant quelquefois  chez  des  individus  d'une  condi- 
tion plus  élevée.  Une  humeur  claire ,  limpide, 
dont  l'exhalation  est  annoncée  par  des  démangeai- 
sons et  de  la  chaleur,  soulève  lepiderme,  qui  se 
Grevasse.  Le  contact  de  l'air  concrète  l'humeur 
sécrétée,  et  en  forme  des  lames  squameuses, 
qui  se  détachent  de  temps  en  temps.  Quelquefois 
le  derme,  mis  à  nu  ,  sécrète  une  grande  quantité 
de  fluides  d'une  odeur  fétide,  qui  entretiennent 
Une  humidité  constante  dans  la  partie  ,  macèrent 
rëpiderme  des  parties  voisines  et  déterminent 
leur  chute.  Dans  quelques  cas  il  se  fait  des  cre- 
fasses  profondes  dans  la  direction  des  plis  de  la 
îhain  ,  qui  s'enflamment,  s'ulcèrent,  et  donnent 
lieu  à  des  végétations  fongueuses,  ou  à  des  des- 
tructions de  tissu  qui  s'étendent  quelquefois  jus- 
qu'aux os.  Ces  crevasses  sont  quelquefois  précé- 
dées de  pustules  squameuses.  Il  est  des  personnes 
éliei  lesquelles,  des  phlyctènes  se  montrent  sur  les 
doigts  ou  à  la  paume  des  mains ,  au  retour  du 
printemps  ou  en  toute  autre  saison  ,  et  se  dissipent 
ensuite  spontanément,  ce  qui  leur  paraît  autoriser 
la  supposition  d'un  virus  tenace  ,  qu'il  est  néces- 
saire d'attaquer;  mais  qu'elles  se  désabusent  et 
qu'elles  se  rassurent  :  cette  affection  n'est  que  fort 
rarement  un  signe  de  vérole,  et,  pourvu  qu'elle 
soit  attaquée  par  les  émollients  et  les  sangsues, 
elle  se  dissipe  assez  facilement;  quelques  bains 
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de  vapeur  à  Tépoque  où  la  réapparition  a  lieu  or*- 
dinairement  la  préviendraient  probablement. 

Un  trouble  de  l'économie  occasioné  par  un 
vomitif  5  un  purgatif  un  peu  violent ,  ou  une  sueur 
abondante,  a  quelquefois  fait  disparaître  les  rlia- 
gades  rebelles  ;  les  émollients  sont  pourtant  et 
plus  sûrs  et  plus  rationnels  :  le  traitement  des  ul- 
cères leur  convient ,  du  reste ,  également. 

ARTICLE   V. 

Végétations. 

La  peau  peut  présenter  des  végétations  dans  les 
diverses  parties  de  son  étendue  ;  mais  comme 
les  causes  qui  les  produisent,  la  forme  qu'elles 
présentent,  le  traitement  qui  leur  convient,  sont 
les  mêmes  que  nous  avons  déjà  signalés  ,  il  est 
inutile  de  nous  y  arrêter,    ' 

ARTICLE    VL 

Alopécie. 

L'alopécie ,  ou  perte  des  cheveux ,  est  le  plus 
souvent  un  mal  sans  remède.  Toutes  les  eaux 
merveilleuses,  dont  on  entend  chaque  jour  procla- 
mer les  effets  admirables  ,  sont  inutiles  et  ne 
peuvent  rendre  aux  bulbes  pilifères  la  propriété 
sécréloire  que  la  maladie  leur  a  ravie.  Cet  accident 
succède  aux  pustules  du  cuir  chevelu  ,  aux  mi- 
graines prolongées ,  aux  affections  longues,  et 
surtout  aux  phlegmasies  viscérales  déterminées  et 
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produites  par  Tabus  des  substances  roercurielles. 
C'est  une  erreur  grave  que  de  croire  qu'il  soit  un 
résultat  de  l'infection  vénérienne.  Trop  souvent, 
au  contraire ,  il  est  dû  à  l'usage  du  spécifique ,  et 
on  l'observera  d'autant  plus  rarement  que  les 
traitements  des  maux  vénériens  deviendront  plus 
simples  et  plus  rationnels. 


CHAPITRE  XL 

.         AFFECTIONS   DU    SYSTÈME   FIBREUX. 

ARTICLE  PREMIER. 

Douleurs, 


Il  faut  observer  que  ces  douleurs  ,  si  généralement  alfribuées 
au  virus  sypbiîitique ,  reconnaissent  fort  souvent  des 
causes  très  différentes  et  qu'il  faut  savoir  discerner  avec 
précision  dans  la  pratique.  »  (  Swediabr.  } 


Il  arrive  assez  souvent  que  pendant  la  durée 
é'une  phlegmasie  uréthrale  ou  vaginale,  ou  à  la 
S-uite  de  sa  suppression  brusque ,  il  se  manifeste 
des  douleurs  dans  diverses  parties  du  corps,  no- 
tamment dans  les  parois  abdominales ,  dans  les 
lombes,  dans  la  profondeur  des  membres,  mais 
surtout  dans  les  articulations  buméro-cubitales  , 
coxo-fémorales,  et  fémoro-tibiales.  Ce  phénomène 
«'observe  plus  fréquemment  chez  la  femme  que 
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chez  riiomme.  Ces  douleurs  sont  quelquefois  sour- 
des, profondes;  d'autres  fois,  au  contraire,  vives, 
continues ,  et  assez  fortes  pour  s'opposer  à  l'exécu- 
tion de  tous  les  mouvements.  Dans  quelques  cas, 
on  voit  l'articulation  fémoro-tibiale  s'engorger,  se 
tuméfier,  et  présenter  une  fluctuation  prononcée, 
en  même  temps  qu'elle  détermine  des  douleurs 
assez  vives.  Ces  phénomènes  sont  ordinairement 
des  résultats  sympathiques  ou  métastatiques;  mais 
fort  souvent  aussi  ils  n'ont  aucun  rapport  de  cau- 
salité avec  l'affection  antérieure,  et  sont  dus  à 
l'impression  d'un  air  froid ,  à  des  irritations  viscé- 
rales ,  ou  à  toute  autre  cause. 

On  observe ,  dans  beaucoup  de  cas ,  des  dou- 
leurs dans  la  cuisse ,  dans  la  jambe,  dans  les  lom- 
bes, etc. ,  chez  les  individus  qui  sont  près  de  guérir, 
ou  guéris  récemment,  d'un  bubon  ulcéré ,  suppu- 
rant depuis  long-temps.  Elles  paraissent  dues  au 
trouble  qu'a  déterminé ,  dans  la  distribution  des 
fluides  ,  la  cessation  d'une  dépuration  dont  l'éco- 
nomie avait  contracté  l'habitude  ,  et  disparaissent 
ordinairement  après  l'établissement  d'un  exutoire. 
Nous  en  avons  cité  des  exemples  dans  ce  volume, 
pag.  i5i  et  suivantes. 

L'irritation  prolongée  des  organes  sexuels  déter- 
mine quelquefois  des  douleurs  dans  diverses  par- 
ties du  corps ,  surtout  lorsqu'elle  est  attaquée^  par 
des  topiques  stimulants  ;  mais,  dans  quelques  cas, 
l'excitation  du  système  fibreux  qu'elle  détermine 
n'est  assez  forte  que  pour  le  prédisposer  à  l'irrita- 
tion 5  et  pour  le  rendre  plus  impressionnable  à  l'ac- 
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tion  des  causes  qui  peuvent  agir  sur  lui;  de  sorte 
que,  si  les  malades  qui  se  trouvent  dans  ces  condi- 
tions s'exposent  à  l'humidité  ,  à  l'action  d'un  air 
froid  5  ou  commettent  des  écarts  de  régime ,  les 
douleurs  se  manifestent.  Ces  douleurs  se  font  sen- 
tir sur  le  sternum,  au  crâne,  vers  les  omoplates, 
au  coude,  dans  l'épaisseur  des  membres,  mais 
surtout  sur  le  trajet  du  tibia,  du  radius,  du  cubitus, 
parties  qui  sont  recouvertes  d'une  plus  grande 
quantité  de  tissu  fibreux,  et  qui,  étant  plus  su- 
perficielles, sont  plus  exposées  à  l'action  des  agents 
extérieurs.  Elles  sont  quelquefois  vives,  aiguës 
et  assez  fortes  pour  priver  de  sommeil  ;  d'autres 
fois,  sourdes,  profondes,  ostéocopes ;  ici  elles 
sont  continues ,  fixes  ;  là  elles  sont  erratiques 
et  ne  se  manifestent  que  la  nuit.  Chez  un  malade , 
elles  simulent  la  douleur  qui  résulterait  d'une  com- 
pression exercée  au  moyen  d'une  ligature  bien 
serrée  ;  chez  un  autre ,  elles  semblent  produites 
par  un  déchirement  musculaire.  Elles  varient  enfin 
beaucoup  chez  les  divers  individus  qui  les  pré- 
sentent. 

Le  siège  de  ces  douleurs  ne  peut  pas  toujours 
être  bien  apprécié  :  ce  sont  tantôt  les  aponévroses 
ou  les  ligaments  ,  tantôt  les  gaines  des  tendons  ou 
le  périoste  qui  sont  affectés.  Il  n'est  pas  rare  de 
les  voir  suivies  du  développement  de  périostoses , 
et  même  d'exostoses  ,  de  même  que  quelquefois 
elles  sont  dues  elles-mêmes  à  ces  alTections.  L'ir- 
ritation qui  les  produit  est  quelquefois  partagée 
par  le  tissu  cellulaire  voisin,  qui  se  tuméfie    et 
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donne  lieu  à  la  formation  de  tumeurs  plus  ou 
moins  saillantes  ,  et ,  dans  quelques  cas ,  à  des 
suppurations  plus  ou  moins  abondantes  ;  elle  s'é- 
tend aussi  quelquefois  au  système  musculaire. 
Lorsqu'elles  se  prolongent,  ces  douleurs  retentis- 
sent aux  viscères ,  les  altèrent ,  et  donnent  lieu 
à  des  symptômes  divers,  qui  sont  les  précurseurs 
de  l'amaigrissement,  du  marasme,  et  quelque- 
fois de  la  mort.  Dans  quelques  cas ,  rares  à  la 
vérité,  la  substance  osseuse  ou  la  membrane  mé- 
dullaire sont  altérées. 

Outre  l'influence  des  organes  génitaux  irrités, 
dont  j'ai  parlé ,  il  existe  encore  une  foule  de  causes 
qui  peuvent  donner  lieu  aux  douleurs  ,  telles  que 
les  impressions  du  froid  ,  de  l'humidité  ;  l'habita- 
tion dans  des  rues  étroites,  mal  aérées,  dans  des 
appartements  récemment  faits  ;  la  suppression  de 
quelque  exanthème,  d'hémorrhagies,  du  flux  hé- 
morrhoïdal  ;  l'usage  des  préparations  de  plomb  ; 
l'emploi  plus  ou  moins  prolongé  du  mercure;  les 
affections  catarrhales,  le  scorbut,  lés  lésions  de 
la  peau  ,  surtout  les  irritations  de  la  muqueuse 
digestive ,  etc.  ,  etc. ,  etc.  On  les  observe  en  gé- 
néral chez  les  individus  faibles  ,  délicats  ,  intem- 
pérants ,  et  surtout  chez  ceux  qui  font  ou  qui  ont 
fait  un  traitement  mercuriel. 

Les  médecins  qui  attribuent  les  douleurs  à  la 
vérole  ,  parceque  cinq ,  six ,  huit  ou  dix  ans  au- 
paravant, les  malades  avaient  été  atteints  de  maux 
vénériens ,  se  laissent  guider  par  des  idées  précon- 
çues 5  et  ne  tiennent  point  un  compte  assez  exact 
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des  circonstances  dans  lesquelles  se  sont  trouvés 
placés  ceux-ci.  Avec  moins  de  prévention  et  plus 
d'attention,  ils  reconnaîtraient  qu'il  n'existe  au- 
cun rapport  de  causalité  entre  ces  affections,  et 
que  des  causes  ordinaires  les  ont  produites  ;  ils 
acquerraient  la  conviction  ,  que  fort  souvent  elles 
sont  occasionées ,  aggravées  et  perpétuées  par  le 
mercure,  et  que^  métal  est  loin  d'être  indispen- 
sable pour  les  dissiper.  En  vain  on  a  voulu  distin- 
guer les  douleurs  vénériennes  de  celles  qui  ne  le 
sont  pas.  Tous  les  signes  qu'on  a  doniiés  comme 
caractéristiques  sont  illusoires  ;  et,  de  l'avis  même 
des  médecins  qui  professent  les  idées  que  nous 
attaquons ,  ils  ne  méritent  aucune  valeur.  C'est  ce 
que,  du  reste,  nous  avons  je  crois  suffisamment 
i3rouvé. 

Il  est  presque  toujours  impossible  de  déterminer 
le  rapport  qu'ont  ces  douleurs  avec  les  lésions  vé- 
nériennes, pendant  même  que  celles-ci  existent 
encore,  et,  à  plus  forte  raison,  lorsqu'un  espace  de 
temps  assez  considérable  sépare  ces  affections  les 
unes  des  autres.  Au  reste ,  vénériennes  ou  non,  ces 
douleurs  sont  produites  par  une  irritation  ,  et  les 
indications  curatives  sont  les  mêmes. 
Traitement,  Les  douleurs  qui  se  manifestent  pendant  la 
durée  d'une  plilegmasie  des  organes  génitaux 
cèdent  ordinairement  par  l'emploi  des  moyens 
propres  à  dissiper  celle-ci.  Celles  qui  sont  produites 
par  la  métastase  d'une  irritation  exigent  le  rappel  de 
celle-ci  vers  son  siège  primitif.  Celles  qu'on  observe 
à  la  SLiite^de  la  suppression  d'une  suppuration  habi- 
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tuelle  se  dissipent  ordinairement  par  rétablisse- 
ment d'un  exutoire  près  de  la  partie  primitive- 
ment malade  ;  si  elles  résistent,  on  doit  les  attaquer 
directement.    Parmi   les   douleurs  qu'on  appelle 
vénériennes,  et  qui  sont  attribuées  à  une  infection 
générale  et  profonde  ,  il  en  est  une  foule  qui  sont 
produites  par  des  irritations  chroniques  de  la  mu- 
queuse digestive  .  qui,  comme  on  le  sait,  a  les 
rapports  les  plus  étroits  avec  le  système  fibreux. 
Il  est  donc  important  d'examiner  avec  soin  l'état 
de  cette  membrane,  et  de  recourir  aux  moyens 
capables  de  la  ramener  à  son  état  normal ,  si  l'on 
juge  qu'elle  soit  altérée.  Cette  observation  est  éga- 
lement utile ,  quelle  que  soit  d'ailleurs  la  cause  qui 
ait  produit  les  douleurs  ,  parcequ'elle  éclaire  sur 
le  choix  des  moyens  thérapeutiques.   Il  est  bien 
évident,  en  effet,   qu'on  ne  devra  pas  permettre 
l'usage  de  substances  excitantes,  de  préparations 
mercurielles,  de  toniques,  lorsqu'on  reconnaîtra 
qu'il  existe  une  irritation  gastro-intestinale  ,    vu 
qu'elle  en  serait  aggravée  et  que  l'influence  qu'elle 
exercerait  sur  le  système  fibreux  s'opposerait  à  la 
guérison  des  douleurs. 

On  doit  également  tenir  compte  des  affections 
catarrhales  ou  scorbutiques,  des  coliques  de  plomb, 
et  des  autres  maladies  qui  peuvent  exister  simul- 
tanément, vu  qu'en  les  dissipant  on  dissipe  quelque- 
fois aussi  les  douleurs  qu'elles  avaient  développées. 
Les  habitudes  des  malades  doivent  être  modifiées , 
lorsqu'elles  sont  de  nature  à  irriter  les  parties  souf- 
frantes ,  soit  immédiatement ,  soit  médiatement  ; 
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on  doit  les  faire  changer  d'appartement,  de  quar- 
tier, de  contrée  même,  lorsqu'ils  ne  sont  pas 
salubres,  et  que  la  température  qui  y  règne  ordi- 
nairement ne  leur  est  point  convenable. 

Lorsque  les  douleurs  sont  vives,  générales,  chez 
un  individu  fort ,  pléthorique,  la  saignée  générale 
est  quelquefois  très  favorable.  Les  applications  de 
sangsues  répétées  plus   ou  moins  fréquemment 
conviennent  plus  souvent,  surtout  lorsque  l'irrita- 
tion est  bornée  à  une  articulation  ou  à  un  membre  ; 
elles  déterminent  ordinairement  une  amélioration 
notable.   Les  cataplasmes  émoliients ,   arrosés  de 
teinture  d'opium  ,   les  liniments  narcotiques,   les 
bains  tièdes  ou  chauds,  réitérés,    les  bains   de 
vapeur  aqueuse  ,  le  repos ,  un  régime  tempérant, 
des  boissons  douces,  légèrement  diurétiques  ou 
diaphorétiques,  quelquefois  opiacées ,  conviennent 
aussi  beaucoup;  et,  par  ces  moyens  divers,  on  ob- 
tient ordinairement  la  guérison.  Lorsque  les  dou- 
leurs sont   sourdes  ,    anciennes  ,    profondes  ,  on 
peut,  après  i'empîoi  des  moyens  ci-dessus  énu- 
mérés ,  recourir  avec  avantage  aux  frictions  avec 
une  flanelle  imprégnée  de  vapeurs  aromatiques,  ou 
avec  une  brosse,  auxliniments  ammoniacaux,  au 
baume  de  Fioraventi ,   à  lopodeldoch,   aux  fric- 
tions avec  la  pommade  d'Autenrieth ,  ou  avec  la 
teinture  éthérée   de  cantharides,    aux  bains   de 
vapeurs  aromatiques  ou  sulfureuses ,  aux  bains  de 
sable,  aux  douches  sulfureuses ,  aux  vésicatoires 
volants,  et,   dans  quelques  cas,  aux  moxas.  L  a- 
cupuQcture  ,  tant  vantée  par  quelques  médeciiis , 
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pourrait  peut-être  devenir  utile  dans  quelques  cas, 
surtout  lorsque  les  douleurs  sont  fixées  à  un 
membre  ou  sur  une  articulation  ;  on  obtient  or- 
dinairement des  effets  avantageux  de  l'emploi, 
sur  la  peau ,  d'un  taffetas  gommé  qu'on  recouvre 
de  flanelle. 

Le  mercure ,  que  les  médecins  emploient  d'une 
manière  presque  exclusive,  seul  ou  associé  aux 
sudorifîques ,  est  rarement  nécessaire  ou  même 
utile.  L'expérience  apprend  d'une  manière  posi- 
tive que  c'est  souvent  à  son  usage  que  sont  dues 
les  douleurs  ',  et  plusieurs  des  observations  que 
nous  avons  citées  ont  prouvé  qu'il  les  aggrave  sou- 
vent au  lieu  de  les  dissiper.  S'il  agit,  ce  n'est  qu'en 
révulsant  l'irritation  sur  la  muqueuse  digestive 
(lorsqu'il  est  administré  à  l'intérieur) ,  et  ordinai- 
rement il  est  inutile  5  et  même  dangereux ,  d'exci- 
ter cette  membrane.  Ce  ne  doit  donc  être  qu'avec 
prudence  et  réserve  qu'on  doit  l'employer  5  et,  dans 
aucun  cas,  répétons-le  sans  cesse,  il  n'est  indis- 
pensable. Que  les  médecins  se  persuadent  bien  de 
cette  vérité  ,  et  ils  épargneront  à  leurs  malades 
beaucoup  d'accidents.  J'ai  obtenu  quelques  avan- 
tages des  bains  de  vapeur  au  cinnabre  ;  mais  les 
bains  de  vapeurs  non  mercurielles  m'ont  égale- 
ment réussi,    et    peut-être  que  le   cinnabre  n'a 


'  Au  moment  où  je  corrigeais  cette  épreure ,  j'ai  reçu  un  journal 
{les  Archives)  dans  lequel  il  est  dit  que  M,  Bretonneau,  médecine 
Tours,  a  donné  à  des  enfants  tous  les  symptômes  consécutifs  de  ta 
syphilis  par  un  traitement  mercuriel  qu'il  administrait  contre  le  croup, 
et  môme  à  des  chiens  !  !  1  Ce  fait  est  de  la  plus  grande  importance^et 
sanctionne  nos  observations; 
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été  pour  rien  dans  les  cures  que  j'ai  cru  lui  de- 
voir. 

Il  est  en  général  dangereux  de  recourir  à  la 
révulsion  sur  le  canal  intestinal,  et,  hors  quelques 
cas  exceptionnels ,  on  doit  lui  préférer  les  autres 
moyens  dont  nous  avons  parlé  précédemment. 
L'iode,  les  boissons  amères,  les  purgatifs  ,  doivent 
donc  être  proscrits  en  général. 

Lorsque  les  douleurs  persistent  malgré  tous 
les  traitements  ,  on  peut  trouver  encore  une 
ressource  dans  les  eaux  minérales  de  Baréges ,  de 
Bagnols,  du  Mont-d'Or,  etc.,  administrées  en 
bains  et  en  douches.  Conseillerons-nous  les  inci- 
sions cruciales  et  la  perforation  des  os,  recom- 
mandées par  quelques  médecins?  Des  opérations 
aussi  douloureuses  ne  pourraient  être  autorisées 
que  par  la  lésion  bien  constatée  des  os  qu'on 
veut  entamer,  et  encore  ne  seraient -elles  ad- 
missibles qu'après  l'emploi  des  antiphlogistiques 
et  des  révulsifs  de  la  peau.  Quelquefois  les  dou- 
leurs sont  entretenue^  par  une  exostose.  La  gué- 
rison  de  cette  dernière  affection  entraîne  alors 
ordinairement  leur  disparition. 

Pour  prévenir  la  récidive  assez  fréquente  des 
douleurs ,  les  malades  doivent  porter  habituelle- 
ment, sur  la  peau,  des  gilets  ou  des  caleçons  de 
flanelle;  ils  doivent  éviter  les  alternatives  trop  ra- 
pides de  chaud  et  de  froid ,  observer  un  régime 
adoucissant ,  et  être  sobres  de  l'acte  du  coït. 
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ARTICLE  II. 

Férîostite» 

L'inflammation  du  périoste  donne  lieu  quel- 
quefois au  développement  de  tumeurs  plus  ou 
moins  saillantes,  dures,  douloureuses  ,  désignées 
sous  le  nom  de  périostoses,  et  que  fort  souvent  on 
confond  avec  l'exostose.  Lorsque  ces  tumeurs  sont 
ramollies,  fluctuantes ,  on  leur  donne  le  nom  de 
nodus  ou  de  tumeurs. gommeuses.  Elles  s'obser- 
vent ordinairement  sur  les  os  superficiels,  et, sur- 
tout sur  le  crâne  ,  le  tibia  et  le  sternum.  Elles  suc- 
cèdent quelquefois  aux  douleurs  ostéocopés  ,  et 
d'autres  fois  elles  les  précèdent.  Il  n'est  pas  rare  d'en 
observer  plusieurs  à  la  fois ,  et  d'en  voir  se  mani- 
fester successivement  sur  les  parties  correspondan- 
tes 5  du  côté  opposé ,  ou  même  sur  des  parties  éloi- 
gnées. Cette  succession  d'irritation  est  due  aux 
rapports  synergiques  qu'ont  entre  elles  les  diver- 
ses parties  du  périoste.  Quelquefois  on  observe 
une  espèce  de  balancement  de  l'irritation,  qui, 
vive  dans  l'une  des  tumeurs ,  paraît  l'être  moins 
dans  l'autre,  et'  qui  prédomine  dans  celle-ci  dès 
qu'elle  diminue  dans  la  première.  D^autres  fofs,  au 
contraire  ,  en  opérant  une  amélioration  dans  l'état 
de  l'une,  on  voit  le  mieux  se  prononcer  sur  les  au- 
tres. Les  rapports  de  la  muqueuse  digestive  av^c 
le  système  fibreux  sont  si  étroits ,  *que  ,  lorsque 
cette  membrane  est  irritée,  on  voit  ordinairement 
les  périostoses  augmenter  ou  devenir  plus  doulou- 

2.  5a 
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reuses ,  et  quelquefois  mêaie  de  nouvelles  tumeurs 
se  développent  alofs.  Nous  avons  cité  des  exemples 
de  tous  ces  phénomènes ,  et  nous  engageons  nos 
lecteurs  à  bien  méditer  les  observations  de  Chapde- 
laine,  Coulon  ,  et  autres  ^soldats ,  que  nous  avons 
rapportées  dans  le  second  volume. 

Les  périostoses  s'observent  très  rarement  chez  les 
individus  qu'on  traite  sans  mercure  de  maux  véné- 
riens, tandis  qu'elles  sont  assez  fréquentes  chez  ceux 
qu'on  sature  de  ce  métal.  Elles  se  manifestent  sur? 
tojit  chez  les  personnes  délicates ,  irritables ,  en 
proie  à  des  affections  viscérales  chroniques ,  et 
çhe^xelles  qui ,  avec  une  constitution  frêle  et  une 
grande  irritabilité ,  commettent  des  écarts  de  ré- 
gime fréquents  et  se  livrent  à  la  débauche.  Plus 
souvent  qu'on  ne  le  pense  généralement,  elles 
sont  dues  aux  irritations  de  l'estomçiç,  et  sont  con- 
séctitives  aux  traitements  mêmes  que  la  routine 
^eroit indispensables  pour  les  prévenir.  Rarement 
elles  sont  vénériennes  ;  et,  dans  les  cas  où  elles  Iç 
sont  réellement ,  ce  qu'il  est  presque  toujours  im- 
possible de  constater  ,  elles  n'exigent  pas  un 
traitement  spécifique.  €e  que  nous  avons  dit  des 
douleurs  est  en  tout  appHqable  a^x  périostose$  ^ 
gui  (ordinairement  sont  d nés  aux  mêmes  causes 
qu'elles. 

.^.|)es  cataplasmes  émollients  ou^  narcotiques  , 
dps  applications  réitérées  de  sangsues ,  des  bains 
généraux,  le. repos,  un  régime  adoucissant ,  des 
boissons  douces  ,  quelquefois  opiacées ,  tels  sont 
Jf  &:payens  qui  conviennent  lorsque  les  périostoses 
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sont  douloureuses.  Plus  tard ,  les  applications  de 
vésicatoires ,  sur  elles  ou  près  d'elles  ,  les  frictions 
stibiées ,  la  compression  ,  les  douches  aromatiques 
peuvent  être  favorables.  Je  me  suis  servi  deux  fois 
avec  avantage  des  frictions  avec  la  teinture  d'iode , 
et  notamment  chez  le  soldat  Chapdelaiue,  Les 
révulsifs  du  canal  intestinal  sont  en  général  dan-^ 
gereux.  Pour  qu'on  pût  se  les  permettre  ,  etiAUYr 
tout  le  mercure  ,  il  faudrait  que  restomac  fut  dan? 
son  état  normal,  que  l'irritation  fût  légère,  chvor^ 
'nique,  et  que  le  malade  fût  peu  excitable.  Hors  ces 
cas  ,  il  vaut  mieux  s'en  tenir  au  traitement  local. 
Le  mercure  administré  en  frictions  est  queJquer 
fois  favorable  ;  mais  il  n'est  jamais  indispen- 
sable. 

Dans  les  cas  de  nodus,  de  tumeurs  gommeuses, 
il  faut  bien  se  garder  de  pratiquer  l'incision  que 
semblerait  autoriser  la  fluctuation.  En  effet ,  l'os 
étant  mis  à  nu  ,  s'enflamme  ,  et  quelquefois  se 
nécrose  ,  tandis  que  les  liquides  épanchés  sont 
absorbés  graduellement  lorsque  l'irritation  qui 
les  forme  est  détruite.  Bans  quelques  cas  pourtant, 
ces  fluides  se  concrètent  à  la  surface  de  l'os  ,  s'or- 
ganisent, prennent  la  texture  des  cartilages,  s'en- 
croûtent «de  phosphate  calcaire  et  finissent  par 
former  un  os  nouveau ,  adhérent  à  l'ancien, ,  qui 
fait  croire  à  un  boursouflement  et  à  une  altéra- 
tion de  celui-ci.  Ces  tumeurs,  une  f^is  arrivées  à 
Vin,  certain  développement,  restent  ^tationnaires 
et  indolentes.  Si  elles  ne  fatiguent  pas  trop  les 
malades  ,  on  doit  les  abandonner  à  elles-mêmes; 
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dans  le  cas  contraire,  il  est  quelquefois  nécessaire 
de  les  enlever. 

Lorsqu'une  gastrite  chronique  entretient  l'irri- 
tation du  périoste ,  ce  qui  arrive  fort  souvent ,  on 
ne  peut  espérer  d'obtenir  une  guérison  complète 
qu'en  soumettant  pendant  long-temps  le  malade  à 
un  régime  sévère  et  à  îusage  des  moyens  propres 
a  ramener  la  muqueuse  digestive  à  son  état  nor- 
mal ,  et  en  éloignant  toutes  les  causes  irritantes 
qui  pourraient  agir,  ou  sur  elle,  ou  sur  le  système 
fibreux  en  général.  Il  en  est  de  même  relativement 
aux  affections  du  système  osseux,  dont  nous  al- 
lons maintenant  nous  occuper. 

CHAPITRE  XII. 

AFFECTIONS  DES   OS. 


«  On  prend  souvent  des  accidents  de  gouttes  anomales  qui  atta- 
quent les  personnes  dissolues  pour  des  accidents  de  yé,. 
rôle.  » 

(  Teampeli,.  ) 


^iLes  affections  des  os  sont  presque  toujours  con- 
sidérées comme  vénériennes ,  lorsque  le  sujet  qui 
les  présente  a  été  atteint  antérieurement  de  maux 
vétîériens.  La  prévention  est  telle  à  cet  égard ,  que 
lorsqu'une  cause  mécanique ,  telle  qu'un  coup  , 
une  chute,  etc.Jbien  suffisante  pour  rendre  compte 
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de  leur  développement,  a  agi ,  on  prétend  souvent 
qu'elle  n'a  fait  que  réveiller  le  virus  et  lui  donner 
une  occasion  d'exercer  son  action  funeste.  Cette 
syphilîomanie  conduit  à  des  traitements  dange- 
reux, qui  trop  souvent,  hélas!  ont  des  suites  déplo- 
rables. Qu'on  consulte  avec  bonne  foi  l'expérience, 
qu'on  analyse  avec  soin  les  symptômes  qui  ont 
précédé  et  accompagné  le  développement  de  ces 
lésions ,  qu'on  tienne  un  compte  exact  des  cir- 
constances dans  lesquelles  ont  été  placées  les  per- 
sonnes qui  les  présentent,  et  qu'on  se  rappelle  tou- 
jours que ,  de  tous  les  temps,  les  exostoses ,  les  ca- 
ries,  les  nécroses,  etc.,  etc.,  ont  été  observées,  et 
on  acquerra  la  conviction  intime  que  le  prétendu 
virus  auquel  on  les  attribue  ordinairement  n'est 
pour  rien  dans  leur  apparition  ,  et  qu'elles  n'ont 
le  plus  souvent  aucun  rapport  de  causalité  avec 
les  maux  vénériens  antérieurs.  Les  malades  qui 
sont  traités  sans  mercure  et  par  le  moyen  des 
antiphlogistiqu^s  ,  présentent  fort  rarement  des 
affections  du  tissu  osseux.  C'est  ce  que  prouvent 
les  expériences  nombreuses  de  Guthrie,  de  Rose, 
de  Thompson ,  et  les  miennes.  Au  lieu  qu'on  les 
observe  fréquemment  chez  les  individus  qui  ont 
reçu  à  une  ou  plusieurs  reprises  des  doses  con- 
sidérables du  métal  qu'on  croyait  propre  à  les  pré- 
venir. Le  mercure  est,  de  l'avis  de  tous  les  médecins, 
nn  violent  stimulant.  Administré  chez  les  per- 
sonnes irritables ,  délicates ,  il  excite  tous  les  orga^ 
nés  .  augmente  leur  impressionnabililé  et  les  rend 
plus  propres  à  s'irriter  sous  l'influence  de  causes 


8i22  DE  LA    NON-EXISTENCE 

qui  auparavant  eussent  été  insuffisantes.  De  plus  , 
de  l'avis  de  presque  tous  les  auteurs,  il  détermine 
des  douleurs,  des  exostoses,  des  nodus,  etc.  Il  excite 
les  Yoies  gastriques ,  et  celles-ci  mettant  en  jeu  les 
sympathies  qui  les  unissent  avec  les  systèmes  fi- 
breux et  osseux ,  peuvent  déterminer  aussi  des  lé- 
sions de  ces  parties  ;  de  sorte  que  ,  lorsqu'il  est 
continué,  il  peut  devenir  la  source  d'une  foule 
d'altérations  plus  ou  moins  profondes ,  que  l'ha- 
bitude et  le  préjugé  s'empressent  de  considérer 
comme  des  effets  d'un  virus  bien  tenace,  bien 
corrosifs  puisc[u'il  exerce  sa  rage  malgré  ^ou  anti- 
dote. JN'en  doutons  pas,  à  mesure  qu.e  les  idées 
relatives  à  la  syphilis  deviendront  plus  rationnelles, 
plus  physiologiques,  les  maux  vénériens  devien- 
dront plus  simples  et  plus  innocents,  Unephleg- 
masie  de  la  muqueuse  nasale  ou  buccale,  reconnue 
et  attaquée  par  les  antiphîogistiques  et  les  révul- 
sifs, s'étendra  rarement  au  tissu  osseux  sous-jacent. 
Une  exostose  développée  par  un  coup,  une  chute, 
ou  toute  autre  cause ,  attaquée  d'une  manière 
convenable ,  ne  sera  pas  suivie  de  la  carie ,  d'un 
trouble  général  de  l'économie ,  et  du  développe- 
ment de  nouvelles  exostoses;  l'irritation  restera 
concentrée  dans  son  foyer  primitif,  et  ne  sera 
point  assez  vive  pour  irradier  aux  parties  synerr 
giquement  unies  avec  celle  qu'elle  occupe.  L'esto- 
mac, respecté  et  conservé  dans  son  état  normal, 
n'influencera  pas  les  parties  malades  et  ne  s'op- 
posera point  à  la  guérison.  Toutes  ées- prédic- 
tions ne  sont  point  des  rêves,  de  l'imagination. 
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Elles  sont  renoncé  pur  et  simple  de  l'observation 
pratique,  et  toutes  les  personnes  qui  auront  lu  aveô 
attention  les  observations  que  nous  avons  citées 
le  reconnaîtront  aisément. 

Tout  en  reconnaissant  que  les  sympatbies  mi- 
ses en  jeu  par  les  organes  sexuels  irrités  peuvent , 
dans  quelques  cas,  donner  lieu  à  l'irritation  d'une 
partie  du  système  osseux  ,  ou  le  prédisposer  à 
l'irritation,  de  manière  à  ce  que  des  causes  acciden- 
telles puissent  la  développer  aisément  ,  je  crois 
pouvoir  établir  en  principe  que  ,  dans  la  majorité 
des  cas ,  et  surtout  lorsqu'une  ou  plusieurs  années 
se  sont  écoulées  depuis  l'affection  primitive,  il 
n'existe  aucun  rapport  entre  les  maux  vénériens 
primitifs  et  ceux  qu'on  appelle  consécutifs.  II 
n'existe  pas,  du  reste  ,  des  moyens  de  distinguer 
d'une  manière  positive  l'origine  vénérienne  des  af- 
fections osseuses.  L'existence  antérieure  de  maux 
vénériens  est  une  circonstance  qui  n'est  d'aucune 
importance.  L'action  du  mercure  ne  prouverait 
rien ,  fût-elle  bien  efficace;  et,  à  plus  forte  raison, 
ne  peut-elle  pas  être  invoquée  ,  puisque  tous  les 
médecins  reconnaissent  que  souvent  elle  n'est  point 
favorable.  11  n'existe  aucun  caractère  diagnostique, 
comme  nous  l'avons  prouvé  :  donc  ce  ne  pourrait 
être  que  stir  des  données  hypothétiques  qu'on  les 
rattacherait  à  Faction  du  chimérique  virus.  Mais 
leur  liaison  avec  les  affections  des  organes  sexuels 
fût-elle  bien  établie ,  démontrée ,  il  n'en  résulte- 
rait pas  pour  cela  la  conséquence  qu'elles  sont 
spécifiques,  et  qu'elles  ne  sont  pas  d'uiife  nature 
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semblable  à  celles  que  produisent  les  causes  or- 
dinaires. 


ARTICLE  PREMIER. 

Exostoses. 

On  donne  le  nom  d'exostoses  aux  tumeurs  qui 
sont  formées  par  le  gonflement  des  os.  Ces  tumeurs 
s'observent  principalement  sur  les  os  longs  des 
membres  ,  sur  ceux  du  crâne  et  sur  ceux  qui 
sont  placés  superficiellement ,  comme  le  sternum  , 
les  côtes ,  le  maxillaire  inférieur  ,  la  clavicule. 
Quelquefois,  mais  rarement,  elles  se  montrent 
sur  les  os  du  métacarpe  ,  du  tarse  ,  du  métatarse. 
Leur  volume  est  extrêmement  variable.  Il  en  est 
qui  acquièrent  rapidement  une  dimension  consi- 
dérable 5  tandis  que  d'autres  sont  lentes  dans  leur 
développement  et  restent  stationn aires  au  bout 
d'un  certain  temps.  Dans  quelques  cas ,  les  exos- 
toses ne  font  point  saillie  à  l'extérieur,  parcequ'el- 
les  se  sont  développées  en  dedans,  ou  sur  la  paroi 
interne  de  l'os.  On  ne  les  reconnaît  ou  on  ne  les  sup- 
pose que  d'après  les  phénomènes  morbides  qu'elles 
déterminent.  Lorsque  la  partie  d'os  gonflée  est 
peu  dure  ,  spongieuse ,  on  appelle  laminée  ou 
cellulaire  l'exostose  qui  en  résulte.  Elle  est  appe- 
lée éburnée,  lorsque  Tos  est  dur,  compacte  comme 
l'ivoire.  Certaines  personnes  présentent  une  dispo- 
sition aux  exostoses,  et  en  sont  atteintes  dès  qu'el- 
les reçoivent  un  coup  ou  une  contusion  qui,  chez 
d'autres  personnes,  seraient  sans  effet.  L'existence 
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d'une  tumeur  est  chez  elles  la  cause  détermiuante 
de  plusieurs  autres ,  et  quelquefois  on  les  voit  en 
présenter,  en  peu  de  temps ,  un  grand  nombre. 
Quelquefois  les  os  se  gonflent  dans  toute  leur 
étendue  ,  et  on  a  vu  même  quelques  individus 
présenter  sur  tout  le  squelette  cette  disposition. 

Les  coups  5  les  chutes ,  les  contusions ,  les  irri- 
tations prolongées  du  périoste  ou  des  parties  voi- 
sines 5  les  rhumatismes  anciens  ,  la  goutte  ,  l'affec- 
tion scrofuleuse,  etc.  ,  etc.,  sont  les  causes  ordi- 
naires des  exostoses.  Quelquefois  cependant  elles 
se  manifestent  sans  qu'on  puisse  savoir  à  quoi  les 
attribuer.  C'est  alors  surtout  qu'on  invoque  les 
causes  occultes  ,  les  virus ,  et  qu'on  admet  une 
infection  générale  de  l'économie  qui  n'existe  que 
dans  l'imagination  de  ceux  qui  la  supposent.  Les 
exostoses  se  terminent  quelquefois  par  nécrose. 
Cette  terminaison  est  heureuse,  mais  elle. est  rare. 
Plus  souvent  la  carie  s'en  empare:  le  pus  qui  en 
résulte  s'accumule  au-dessus  de  la  tum^eur  ,  se 
réunit  en  un  foyer  qui  s'approche  graduellement 
des  téguments,  et  finit  par  sortir  par  des  ouvertures 
qui  restent  fistuleuses  ,  en  entraînant  des  portions 
d'os.  Il  est  de  ces  tumeurs  qui  sont  douloureuses 
au  toucher,  qui  déterminent  des  tiraillements  dans 
les  parties  voisines ,  et  qui  gênent  beaucoup'  les 
organes  placés  au-devant  d'elles  ;  tandis  qu'il  en 
est  d'autres  ,  au  contraire ,  qui  sont  indolentes,  et 
qui  ne  fatiguent  pas  les  malades.  Il  arrive  assez 
souvent  que  les  personnes  qui  sont  atteintes  d'exos- 
toses  présentent  en  même  temps  des  signes  d'une 
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irritation  gastrique  chronique,  soit  que  celle-ci  ait 
été  la  cause  des  lésions  osseuses ,  soit  qu'elle  en 
ait  été  le  résultat ,  soit  enfin  qu'elle  soit  acciden- 
telle. Il  est  fort  important  pour  le  traitement  d'a- 
voir égard  à  cette  circonstance. 
Traitement.  Quoique  Texpérience  ait  appris  que  les  prépara- 
tions mercurielles  sont  le  plus  souvent  inefficaces 
contre  les  affections  du  système  osseux,  elles  sont 
constamment  administrées  ,  sinon  contre  le  mal, 
du  moins  contre  sa  prétendue  cause;  et  les  méde- 
cins croient  avoir  beaucoup  fait  pour  le  malade , 
lorsqu 'après  l'avoir  saturé  du  métal ,  ils  le  laissent 
dans  l'état  où  ils  l'ont  trouvé.  Le  virus  est  dé- 
truit, disent -ils  9  le  symptôme  seul  persiste!!! 
Cette  manière  de  raisonner  est  familière  aux  sy- 
philiomanes ,  et  elle  ne  fait  pas  honneur  à  la  droi- 
ture de  leur  jugement. 

Pour  hous,  nous  ne  voyons  dans  l'exostose  qu'un 
développement  de  l'os,  occasioné  par  une  irrita- 
tion ;  et  c'est  cette  irritation  que  nous  combattons. 
INous  employons  contre  elle  les  mêmes  moyens 
que  contre  la  périostite,  c'est-à-dire  des  antiphlo- 
gistiques ,  des  émollients ,  et  des  révulsifs  de  la 
peau  ,  quelquefois ,  mais  rarement ,  de  la  mu- 
queuse intestinale.  Nous  avons,  en  outre,  égard  à  la 
gastrite  ,  qui  est  souvent  concomitante  che^  les 
sujets  délicats,  excitables,  et  nous  suivons  tou- 
jours les  règles  qu'a  observées  avec  tant  d'avantage 
M.  Charnay  dans  le  cas  intéressant  dont  nous  avons 
présenté  l'observation.  La  prétendue  spécificité 
du  mal  ne  nous  occupe  guère,  et  lors  même  qu'il 
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serait  évidemment  vénérien  ,  ce  qu'il  est  fort  dif- 
ficile de  constater ,  nous  nous  comporterions  de 
ïa  même  manière. 

L  exostose  douloureuse  exige  des  cataplasmes , 
des  fumigations  émollientes,  des  applications  réi- 
térées de  sangsues ,  des  bains.  Si  elle  prive  de  som- 
meil 5  on  doit  prescrire ,  en  même  temps  que  les 
émollients,  quelques  préparations  opiacées.  Si  elle 
paraît  avoir  quelque  co  nnexion  avec  l'irritation  de  la 
muqueuse  gastrique  ,  on  doit  attaquer  simultané- 
ment les  deux  affections.  Indolente,  l'exostose  peut 
être  abandonnée,  si  elle  ne  fait  pas  des  progrès 
et  si  elle  ne  gên®  pas  les  parties  voisines.  Dans  les 
cas  contraires,  on  peut  l'enlever,  ou  recourir  aux 
frictions  avec  la  pommade  iodurée  ,  avec  la  pom- 
made mercurielle,  avec  la  pommade  d'Autenrietli, 
pour  opérer  sur  la  peau  correspondante  une  exci- 
tation qui  s'étende  aux  tissus  sous-jacents,  et  active 
un  peu  leur  action.  Lesvésicatoires,les  sétons,  sont 
souvent  très  utiles.   Si  la  lésion  persiste,  on  peut 
recourir  aux  révulsifs.  Ainsi,  le  mercure,  l'iode, 
la  tisane  de  salsepareille  ,    les  sirops  sudorifiques , 
les  boissons  amères  ,   les  purgatifs ,  etc. ,  peuvent 
être  administrés;  mais  leur  action  doit  être  sur- 
veillée attentivement ,  pour  qu'on  puisse  suspen- 
dre le  remède,  si  on  observe  qu'il  opère  un  effet 
fâcheux.  Dans  les  cas  où  plusieurs  parties  du  sys- 
tème osseux  sont  altérées  à  la  fois,  il  est  difficile 
d'opérer  la  guérison  par  un  traitement  local.  Le 
médecin  doit  tenir  compte  de  la  santé  générale 
du  malade,  de  son  excitabilité  et  des  traitements 
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qu'il  peut  avoir  subis  antérieurement.  S'il  est  peu 
irritable,  si  ses  viscères  sont  dans  leur  état  d'in- 
tégrité, les  sudorifiques,  associés  aux  bains,  à  un 
régime  sévère,  à  quelques  doses  de  mercure,  peu- 
vent être  utilement  employés.  Mais,  si  l'état  géné- 
ral est  peu  satisfaisant,  si  le  malade  est  affaibli 
par  les  douleurs,  ou  par  les  traitements  mercuriels 
qu'il  a  faits,  la  métbode  doit  être  différente.  On 
doit  le  soumettre  à  l'usage  d'aliments  légers,  lac- 
tés, adoucissants,  de  boissons  douces,  mucilagi- 
neuses;  le  soustraire  à  l'impression  du  froid  et  de 
l'humidité  par  des  vêtements  de  laine  ;  le  placer 
dans  des  appartements  bien  aérés  et  cliauas  ;  lui 
donner  de  temps  en  temps  des  bains  tièdes;  recou- 
vrir ses  tumeurs  de  cataplasmes  opiacés  ;  faire  en 
sorte  enfm  que  le  mal  ne  soit  point  aggravé,  et  que 
l'estomac  puisse  revenir  à  son  état  normal,  de  ma- 
nière à  supporter  ensuite  le  contact  des  substances 
capables  d'opérer  une  perturbation  organique ,  et 
de  modifier  la  tendance  irritative  contractée  par 
le  système  osseux.  Quelquefois  ce  régime  adoucis- 
sant suffit  seul  pour  opérer  la  guérison ,  dans  les 
cas  surtout  où  les  accidents  ont  été  occasionés 
par  l'emploi  mal  dirigé  des  irritants,  et  où  le  sys- 
tème gastrique  a  été  vivement  froissé.  Lorsque 
l'exostose  a  succédé  à  une  irritation  rhumatismale 
déplacée,  on  opère  quelquefois  un  effet  avantageux 
en  appliquant  un  vésicatoire  sur  son  siège  primi- 
tif. Les  liniments  volatils ,  les  emplâtres  de  vigo 
€um  mercario y  de  mercure ,  de  ciguë,  les  douches 
alcalines ,   et  autres  moyens   préconisés  par  les 
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médecins  ,  sont  presque   toujours    infructueux. 
On  peut  pourtant  les  essayer  sans  inconvénient. 

ARTICLE  II. 

Carie. 

La  carie  est  aux  os  ce  qu'est  Tulcère  pour  les  par- 
ties molles:  elle  est  le  résultat  de  l'inflammation. 
On  l'observe  surtout  aux  extrémités  des  os  longs, 
sur  les  os  courts ,  sur  les  parties  enfin  qui  sont  les 
plus  spongieuses  et  les  moins  encroûtées  de  phos- 
phate calcaire.  Elle  succède  souvent  aux  inflam- 
mations des  parties  sus«jacentes  :  c'est  ce  qui  arrive 
pour  les  os  du  nez,  du  palais ,  de  l'oreille ,  etc. ,  etc.  ; 
d'autres  fois  elle  est  produite  par  des  coups ,  des 
chutes ,  des  projectiles  lancés  par  la  poudre  à  ca- 
non. On  ne  peut  la  qualifier  de  vénérienne  que 
lorsqu'elle  est  produite  immédiatement  par  des 
phlegmasies  syphilitiques;  hors  de  là,  ce  n'est  que 
sur  des  données  approximatives  qu'on  peut  la  rat- 
tacher aux  maux  vénériens  antérieurs.  Quelle  que 
soit  au re^te  son  origine,  sa  nature  ne  change  pas, 
et  son  traitement  doit  être  le  même.  Le  traitement 
que  nous  avons  recommandé  pour  les  ulcères  et 
îa  périostite  lui  convient  parfaitement ,  et  n'exige 
de  modification  que  relativement  aux  opérations 
chirurgicales  qu'elle  peut  exiger,  et  dont  nous  ne 
devons  pas  nous  occuper  ici. 

Je  ne  dirai  rien  de  la  nécrose  ;  elle  est  la  mort  de 
l'os,  et  analogue  à  la  gangrène  des  parties  molles. 
L^  spioa-ventosa  5  1  ostéo-sarcome ,  la  maladie  de 


83o  DB  LA  NON-EXISTENCE 

Pott ,  le  ramollissement  général  des  os  ,  et  autres 
altérations  attribuées  par  quelques  médecins  au  vi- 
rus vénérien  ne  nous  occuperont  pas.  Nous  ne 
pourrions  que  répéter  pour  elles  ce  que  nous  avons 
déjà  dit  d'une  manière  générale,  et  nous  ne  pour- 
rions rien  ajouter  au  traitement  qui  est  indiqué 
dans  les  ouvrages  classiques  de  chirurgie. 


(•Kr^/V  ■«/«/«<« 


CHAPITRE  XIII. 

AFFECTIONS     DES     SYSTÈMES    NERVEUX  ,     SÉREUX , 
CELLULAIRES. 


I  On  'croit  assez  généralement  dans  le  monde  ,  et  même  plusieurs 
médecins  sont  Jde  cet  aTÎs,  qne  l'admiuistrallon  du  mercure 
cause  fréquemment  de  Trais  accès  d'épjlepsie  ,  qu'on  désigne 
60US  le  nom  d'épikpsie  mercurielle.  • 

(Lagneau.  J 


Comme  nous  avons  peu  de  choses  à  dire  çîes 
lésions  de  ces  divers  systèmes,  nous  avons  cru  pou- 
voir nous  en  occuper  dans  le  même  chapitre. 

L  epilepsie  est  une  des  affections  qui  sont  le  plu$ 
souvent  attribuées  à  la  syphilis  ;  mais,  dans  la  ma^ 
joritédes  cas,  elle  lui  est  étrangère.  On  l'a  vue  pour- 
tant succéder  à  la  suppression  brusque  d'une  uré- 
thrite,  d'une  vaginite,  ou  d'une  ganglionite;  à  l'in- 
flammation pralongée  de  la  muqueuse  pituitaire, 
pu  dç  Voreille  interne.  Dans  ces  divers  cas,  il  n'est 


hV    VIRUS    VÉNÉRIEN.  63 1 

pas  nécessaire  de  supposer  un  virus  pour  expli- 
quer le  phénomène  ,  et  il  se  serait  également  ma- 
nifesté sans  doute,  quelle  qu'eût  été  l'origine  des  lé- 
gions auxquelles  il  succède.  L'efficacité  du  mercure 
chez  quelques  personnes  atteintes  de  cette  mala- 
die,  a  paru  autoriser  quelquefois  à  croire  que 
la  syphilis  l'avait  produite.  Mais  les  conséquences 
qu'on  a  tirées  de  cette  observation  ne  sont  point 
rigoureuses.  Si  la  liaison  de  l'épilepsie  avec  la  va- 
ginite ou  la  ganglionite  supprimée  était  évidente, 
l'indication  serait  de  rappeler  l'affection  première, 
ou  du  moins  d'irriter  par  des  épispastiques  les  par- 
ties voisines  du  point  qu'elle  occupait,  et  non  de  re- 
courir au  mercure;  car ,  quoique  utile  quelquefois, 
ce  métal  ne  doit  pas  être  conseillé  d'une  manière 
générale,  puisque  souvent  c'est  à  son  action  que 
sont  dues  les  irritations  cérébrales,  comme  le  prouve 
l'observation  faite  par  le  père  Edme  sur  les  aliénés 
^p  Gharentoïi  '. 

,  De  même  que  l'épilepsie  et  la  manie,  l'apo- 
plexie peut  être  produite  par  suite  de  l'irrita- 
tion cérébrale  occasionée  par  des  métastases  d'ir- 
yitations  vénériennes ,  ou  par  leur  extension.  Mais 
ce  phénomène  est  fort  rare ,  et  il  arrive  beaucoup 
plus  souvent  que  ces  maladies  sont  produites  par 
l'influence  exercée  sur  l'encéphale ,  par  l'estomac 
irrité  par  les  mercuriaux. 

La  paralysie  succède  quelquefois  à  des  exostoses 
^e  la  paroi  interne  du  crâne.  Dira-t-on  qu'elle  est 

■  Voye?  tORie  I  >  pagç  5o5. 
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vénérienne  ?  Appellera-t-on  aussi  syphilitiques  les 
surdités ,  les  aphonies  ,  les  amauroses  qui  succè- 
dent aux  irritations  des  organes  de  l'ouïe ,  de  la 
voix,  de  la  vue?  Evidemment  ces  affections  ne 
sont  que  des  effets,  et  ne  peuvent  point  être  con- 
sidérées comme  différentes  de  celles  qui  succèdent 
à  des  lésions  non  vénériennes.  Elles  ne  présentent 
pas  par  elles-mêmes  des  indications  curatives  à 
remplir. 

La  céphalée,  l'hypochondrie  ,  la  mélancolie, 
sont  ordinairement  des  effets  de  la  gastro-entérite 
chronique ,  et  de  l'irritation  cérébrale  qu'elle  en- 
tretient. Elles  peuvent  succéder  sans  doute  à  des 
maux  vénériens,  qui  ont  été  traités  surtout  par  le 
mercure  ;  mais  elles  ne  sont  point  pour  cela  des 
symptômes  vénériens.  L'irritation  gastro-cérébrale 
mérite  seule  de  fixer  l'attention  ;  et,  pour  la  guérir^ 
il  faut  bien  se  garder  des  spécifiques. 

Lorsqu'on  a  long-temps  administré  des  mercu- 
riaux  dans  l'intention  de  détruire  une  altération 
rebelle  ,  il  arrive  ordinairement  ,  surtout  aui 
personnes  qui  s'inquiètent  peu,  pendant  l'admi- 
nistration du  métal,  de  l'état  des  viscères,  qu'on 
observe  une  petite  fièvre ,  des  douleurs  dans  les  m  em- 
bres,  de  l'insomnie  ,  des  palpitations,  des  cons- 
tipations opiniâtres,  des  cardialgies,  des  dyspepsies, 
et  une  foule  d'autres  symptômes  qui  sont  pro- 
duits par  l'irritation  du  tube  intestinal.  Or,  la 
prévention  aveugle  souvent  sur  leur  origine  ,  et 
les  fait  considérer  comme  vénériens ,  parcequ'ils 
ont  suivi  les  accidents  primitifs,  et  qu'ils  n'ont 
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pas  cédé  au  mercure Et  voilà  comment  est 

enrichi  le  domaine  du  virus!  Une  telle  manière 
d'agir  et  d'observer  est  malheureusement  fort 
générale  aujourd'hui;  et,  dans  la  majorité  des  cas, 
c'est  par  les  moyens  mêmes  qu'on  se  hâte  d'ad- 
ministrer pour  sauver  le  malade  ,  qu'on  l'entraîne 
au  tombeau  ! 

A  la  suite  des  irritations  uréthrales,  on  voit  sou- 
vent le  testicule  s'enflammer,  et  la  tunique  vaginale 
se  remplir  de  sérosité  ;  on  observe  aussi  des  hydar- 
throses.  Les  cystites  aiguës  déterminent  quelque- 
fois des  péritonites.  Celles-ci  prolongées,  entraînent 
quelquefois  le  développement  de  la  pleurésie  ou 
de  la  péricardite.  L'irritation  peut  se  fixer  sur  l'a- 
rachnoïde après  avoir  été  supprimée  brusquement 
dans  une  autre  partie.  Dans  tous  ces  cas  ,  la  lésion 
du  système  séreux  est  le  résultat  d'une  inflam- 
mation ,  et  l'épithète  de  vénérienne  qu'on  ajoute- 
rait à  celle-ci,  lorsqu'elle  succède  à  des  maux  véné- 
riens,  ne  change  rien  à  sa  nature.  Il  faut  qu'on 
reconnaisse  que  les  irritations  occasionées  par  un 
coït  infectant  ne  diffèrent  pas  de  celles  que  peu* 
vent  produire  d'autres  causes  ,  et  que  les  accidents 
qui  peuvent  en  résulter  sur  les  organes  éloignés 
ne  sont  que  des  effets  d'une  extension  sympathique, 
synergique  ou  métastatique  de  l'irritation,  et  non 
de  l'action  délétère  d'un  virus. 

L'irritation  prolongée  des  organes  génitaux 
donne  lieu  quelquefois  au  développement  de  tu- 
meurs dans  le  tissu  cellulaire,  auxquelles  on  donne 
le  nom  de  furoncles ,  de  gommes ,  soit  par  une 
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influence  directe,  soit,  ce  qui  est  le  plus  ordinaire , 
parFintermédiaire  de  l'estomac.  On  remarque  aussi, 
dans  quelques  cas ,  des  abcès  froids ,  dans  diverses 
parties  du  corps  ,  des  loupes ,  des  œdèmes ,  des 
indurations ,  etc.  Mais  ces  phénomènes  peuvent 
également  être  dus  à  l'action  d'une  foule  de  causes 
différentes,  et  la  connexion  qu'on  veut  établir  en- 
tre eux  et  les  maux  vénériens  n'est  le  plus  souvent 
qu'hypothétique.  Le  traitement  de  ces  maux  est 
dans  tous  les  cas  le  même. 

Si  je  voulais  m'occuper  successivement  de  toutes 
les  affections  qui  ont  été  attribuées  au  virus  syphili- 
tique, un  volume  entier  ne  me  suffirait  pas.  Toutes 
celles  9  en  effet ,  dont  le  corps  humain  peut  être 
atteint  y  ont  été  considérées  comme  de  son  do- 
maine; mais  il  suffit,  je  pense,  de  dire  d'une 
manière  générale  que  le  plus  souvent  ces  affec- 
tions n'ont  aucun  rapport  avec  la  maladie  à  la- 
quelle on  les  rattache ,  qu'elles  ne  présentent  ja- 
mais de  caractères  distinctifs  qui  permettent  d'ap- 
précier la  cause  qui  les  a  produites,  que  le  plus 
souvent  elles  sont  dues  à  des  affections  viscérales 
accidentelles  ,  ou  produites  par  les  remèdes  em- 
ployés ,  et  que ,  dans  tous  les  cas  ,  les  indications 
curatives  sont  les  mêmes  ,  sauf  les  ca^s  où  elles  ont 
succédé  d'une  manière  évidente  à  la  suppression 
brusque  d'une  irritation  vénérienne,  circonstance 
qui  indiquerait  l'usage  des  moyens  propres  à  rap- 
peler celle-ci. 
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CHAPITRE  XIV. 

DES   COMPLiCATîONS    DES    MAUX   VENERIENS. 


Il  en    est    qu'oa     peut    quelquefois    attribuer   à   l'impression 
produite  par  lé  meîrcure   sur   toute  réconomie  en    général, 
ou  sur  quelque    système  d'organe  en  particulier.  » 
(  Lagneiu.  y 


Le  traitement  des  maux  vénériens  est  d'autant 
plus  difficile ,  que  ceux-ci  sont  plus  nombreux  et 
plus  graves.   Lorsque  plusieurs  parties  sont  affec- 
tées cl  la  fois,  elles  s'influencent  mutuellement ,  elles 
déterminent  chacune  des  phénomènes  sympathi- 
ques  différents,  qui  donnent  lieu  à  un   trouble 
général ,  et  elles  entretiennent  ordinairement  une 
ou  plusieurs  irritations  viscérales,  qui  rendent  le 
diagnostic  obscur  ,  et  qui  conduisent  souvent  à  des 
accidents  funestes,  surtout  si  le  médecin  ,  n'ayant 
égard  qu'à  Ja  cause  occulte  ,  qu'il  regarde  comme 
la  source  de  tous  ces  maux ,   n'analyse  pas  avec 
soin  les  symptômes  morbides  ,  ne  les  rattache  pas 
à  la  véritable  cause  qui  les  produit,   et  n'emploie 
contre  eux  que  des  stimulants.    Plus  les  affections 
sont  complexes  ,  plus  la  confusion  des  symptômes 
est  grande  ,  plus  il  faut  être  prudent  dans  l'emploi 
des  révulsifs.  Impuissants  pour  détruire  l'irritation 
à  laquelle  sont  en  proie  les  organes ,  ces  moyens 
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en  déterminent  souvent  un  nouveau  foyer,  d*où 
irradient  des  émanations  sympathiques  ,  qui  mul- 
tiplient et  aggravent  les  accidents.  Dans  les  cas 
dont  je  parle ,  ce  n*est  en  général  que  par  les 
émollients,  les  antiphîogistiques  ,  un  régime  sé- 
vère et  les  boissons  douces,  tempérantes,  qu'on 
peut  opérer  la  guérison.  Le  mercure  est  alors  un 
véritable  poison  ,  et  son  usage  est  toujours  suivi  de 
nouvelles  altérations ,  ou  du  moins  de  nouveaux 
phénomènes  morbides. 

La  complication  de  phlegmasies  aiguës  des 
organes  locomoteurs,  pulmonaires,  digestifs,  est 
presque  toujours  fâcheuse.  Si  quelquefois  elles  font 
disparaître  l'irritation  vénérienne ,  elles  l'augmen- 
tent plus  souvent.  Le  développement  de  la  gas- 
tro-entérite est  surtout  funeste.  La  pourriture 
d'hôpital,  la  gangrène,  en  sont  des  effets  ordi- 
naires, ainsi  que  l'aggravation  rapide  des  ulcéra- 
tions. Exerçant  une  influence  active  sur  les  tégu- 
ments, sur  les  muqueuses ,  sur  le  système  locomo- 
teur, elle  les  irrite  ou  les  prédispose  tellement  à  l'ir- 
ritation ,  que  les  sympathies  mises  en  jeu  par  les 
organes  génitaux  suffisent  souvent  alors  pour  don- 
ner lieu  à  leur  altération  ;  de  là  l'apparition  de 
phénomènes  secondaires.  Ces  complications  mé- 
ritent toute  l'attention  du  médecin ,  et  doivent  être 
attaquées  aussitôt  qu'elles  ont  lieu. 

Les  individus  qui  sont  d'un  tempérament  lym- 
phatique ,  et  qui  ont  cette  disposition  particulière 
qu'on  appelle  scrofuleuse ,  présentent  souvent  des 
engorgements  nombreux  à  la  suite  des  irritations 
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vénériennes,  et  ne  peuvent  être  guéris  que  fort 
difficilement  de  leurs  maux  ,  vu  que  ceux-ci  revê- 
tent bientôt  chez  eux  un  caractère  particulier  de 
chronicité ,  et  s'accompagnent  d'engorgements 
difficiles  à  résoudre.  L'essentiel ,  chez  de  tels  ma- 
lades ,  est  d'agir  avec  activité  au  début  de  la  ma- 
ladie, et  d'attaquer  avec  énergie  les  premiers 
engorgements  qui  se  manifestent  ;  sans  cela  ,  les 
diverses  parties  du  système  lymphatique  s'affectent 
successivement ,  et  il  se  forme  une  véritable  dia- 
thèse  scrofuleuse. 

La  complication  du  scorbut  est  également  très 
fâcheuse  ,  vu  que  les  tissus  ,  affaiblis  par  l'altéra- 
tion générale  des  fluides ,  résistent  mal  à  l'inflam- 
mation ,  qui  les  désorganise  rapidement  et  occa- 
sione  quelquefois  des  gangrènes  effrayantes  ;  mais 
il  ne  faut  point  considérer  comme  scorbutiques 
certaines  phlegmasies  gengivales  qu'on  observe 
assez  souvent  à  la  suite  des  affections  des  organes 
sexuels,  ou  de  toute  autre  partie,  lorsqu'elles 
durent  pendant  un  certain  temps. 

La  gastrite  chronique  '  complique  souvent  les 
maux  vénériens ,  et  souvent  est  la  cause  de  lésions 

*  Je  regrette  que  l'espace  me  manque  pour  présenter  une  descrip- 
tion abrégée  de  la  gastro-entérite  aiguë  et  chronique.  Il  eût  été  utila- 
de  la  bien  faire  connaître  ^  et  de  désigner  les  moyens  qui  sont  les  plus 
efficaces  pour  la  faire  disparaître;  mais  tous  mes  lecteurs  sont,  ysr 
pense,  familiarisés  avec  les  ouvrages  du  professeur  Broussais ,  et  con- 
naissent ses  importants  travaux  sur  cette  maladie. 

J'engage  les  élèves  qui  n'auraient  point,  à  cet  égard,  les  connaissance* 
nécessaires ,  à  lire  rexcellcnt  ouvrage  de  mon  ami  le  docteur  Goupil  ; 
ils  y  trouveront  l'exposition  claire  et  complète  des  opinions  de  soa 
illustre  maître. 
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de  la  peau ,  des  systèmes  nerveux ,  fibreux  ou 
osseux  ,  qu'on  regarde  à  tort  comme  secondaires. 
Qu  elle  soit  cause  ou  effet  de  ces  maux,  ou  qu'elle 
soit  accidentelle,  elle  doit  fixer  l'attention,  et 
s'opposer  à  l'usage  de  toutes  les  substances  sti- 
mulantes. L'inobservation  des  préceptes  que  dicte 
à  cet  égard  l'expérience,  pourrait  être  suivie  de 
graves  accidents ,  quelquefois  même  de  la  mort 
du  sujet. 

Des  accès  de  fièvre  intermittente  se  manifestent 
quelquefois  pendant  la  durée  de  maux  vénériens. 
Dans  quelques  cas,  ils  sont  produits  par  l'irritation 
existante  sur  les  organes  sexuels  ou  dans  les  gan- 
glions de  l'aine;  dans  d'autres,  par  l'irritation 
gastro- intestinale;  et  ailleurs,  par  l'influence  d'or- 
ganes divers.  Le  médecin  doit  s 'attacher  à  recon- 
naître la  cause  véritable  qui  les  produit,  et  l'at- 
taquer aussitôt;  car  les  maux  vénériens  en  sont  assez 
isouvent  aggravés.  J'ai  cité  des  exemples  dans  les- 
quels une  application  de  sangsues  sur  un  bubon  en- 
flammé ,  ou  la  suppression  de  topiques  stimulants, 
produisirent  la  guérison.  Les  affections  aiguës  de  la 
peau,  les  ophthalmies  ,  les  angines,  les  catarrhes 
pulmonaires,  les  colites,  et  autres  affections  qui 
peuvent  se  manifester  pendant  la  durée  des  maux 
vénériens ,  soit  accidentellement,  soit  par  suite  de 
l'action  des  remèdes  stimulants  employés,  exigent 
un  traitement  direct ,  indépendant  de  celui  des 
lésions  des  organes  sexuels ,  et  n'exercent  ordi- 
nairement qu'une  influence  peu  prononcée  sur 
celles-ci.   Toutefois,  on  a  vu  quelquefois  les  ir- 
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rîtations  bronchiques  et  cutanées  les  aggraver 
considérablement,  et  donner  lieu  à  des  accidents. 
L'existence  d  une  grossesse  est  une  complication 
fâcheuse ,  en  ce  qu'elle  s'oppose  quelquefois  au 
libre  emploi  des  moyens  que  nécessiteraient  les 
maux  vénériens.  Il  est  bien  évident,  en  effet-,  que 
les  purgatifs  5  les  stimulants  du  tube  digestif,  les 
bains  prolongés  et  fréquents,  les  applications  réi- 
térées de  sangsues  aux  organes  sexuels  ,  pourraient 
donner  lieu  à  l'avortement.  Le  médecin  doit  se 
conduire  avec  prudence  dans  ces  cas,  et  concilier, 
si  faire  se  peut ,  le  traitement  du  mal  existant  avec 
l'état  de  l'utérus.  S'il  a  une  révulsion  à  opérer,  il 
doit  choisir  la  peau  de  préférence  à  la  muqueuse 
digestive  ,  et  il  doit  s'abstenir,  en  général,  de  tous 
les  mayens  qui  pourraient  occasioner  une  révolu- 
tion funeste  dans  l'économie.  Quelquefois  l'accou- 
chement opère  la  gUérison,  soit  par  suite  de  l'é- 
coulement du  sang  et  des  mucosités  qui  a  lieu 
alors,  soit  par  le  trouble  général  qu'il  opère.  On 
prétend  que  la  vérole  est  une  cause  des  avorte- 
ments  chez  la  femme.  Sans  doute  cela  peut  avoir 
lieu  si  l'irritation  des  organes  génitaux  s'étend  à 
l'utérus  et  détermine  une  action  qui  dérange 
l'acte  physiologique  qu'opère  cet  organe ,  04i  si 
les  remèdes  que  prend  la  malade  sont  de  nature  à 
la  fatiguer,  à  l'irriter,  à  l'énerver  et  à  la  rendre 
très  impressionnable  ;  mais ,  dans  le  cas  où  l'irrita- 
tion vénérienne  est  légère,  ou  attaquée  d'une  ma- 
nière rationnelle  ,  cet  accident  n'a  pas  lieu,  et  la 
femme  n'y  conserve  point  de  disposition. 
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Les  membranes  muque uses  pulmonaire,  gas- 
trique ou  génito-urinaire.  sont  quelquefois  en- 
flammées par  suite  des  affections  prolongées  de 
la  peau  ,  des  systèmes  fibreux,  osseux  ou  autres; 
mais  leur  altération  est  le  résultat  des  sympathies 
mises  en  jeu  par  ces  parties ,  et  non  celui  de  l'ac- 
tion d'un  virus  qui  aurait  infecté  l'économie.  Elles 
n'exigent  donc  que  îes-moyens  que  l'on  emploie 
ordinairement  avec  utilité  contre  elles.  Dans  les 
cas  où  il  existe  des  altérations  profondes  d'un  or- 
gane ,  on  voit  ordinairement  de  nouvelles  parties 
s'altérer  successivement  et  augmenter  le  dés- 
ordre qui  existe  déjà.  C'est  ainsi  que  j'ai  vu  un 
individu ,  qui  avait  d'abord  une  plilegmasie  de  la 
muqueuse  cystique  ,  présenter  successivement 
une  phlegmasie  vive  des  reins  ,  des  vomissements  , 
une  diarrhée  considérable  ,  un  ramollissement 
des  gencives ,  de  la  toux ,  une  hémoptysie  ,  un 
crachement  de  matières  purulentes,  et  enfin  une 
pleurésie  chronique ,  à  laquelle  il  succomba.  On 
conçoit  très  bien  ,  sans  cause  générale ,  sans  vi- 
rus, cette  succession  d'irritations;  et  on  conçoit 
aussi  qu'à  mesure  que  de  nouvelles  parties  s'af- 
fectent,  elles  doivent  développer  de  nouvelles 
sympathies  et  agrandir  l'horizon  morbide  qu'a- 
percevait le  médecin.  Or,  ce  qui  arrive  pour 
toutes  les  maladies  en  général,  peut  arriver  pour 
les  lésions  vénériennes  primitives  ou  secondaires  , 
sans  qu'on  puisse ,  dans  ce  dernier  cas ,  être 
autorisé  à  supposer  l'existence  d'un  agent  im- 
palpable ,  invisible ,  circulant  libremeat  dans  l'ér 
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conomie,  et  ayant  la  faculté  funeste  de  saper  les 
fondements  de  notre  frêle  machine.  On  conçoit 
très  bien  aussi,  lorsqu'on  connaît  les  rapports  in- 
times qu'a  la  muqueuse  digestive  avec  la  plus 
grande  partie  des  organes  du  corps  ,  que  zon  irri- 
tation chronique  doit  développer  une  foule  de 
phénomènes  sympathiques  ;  or ,  ils  sont  très  sou- 
vent, pour  les  médeciiiS  ignorants,  prévenus  ou 
timorés  ,  des  signes  d'une  vérole  déguisée  ,  et  des 
indices  de  recourir  au  funeste  traitement  mer- 
curiel  ! 

Qu'on  analyse  avec  attention  et  impartialité  les 
symptômes  des  prétendues  véroles  déguisées  des 
auteurs,  et  on  s'assurera  qu'ils  sont  presque  toujours 
produits  par  une  phlegmasie  chronique  de  quelques 
uns  des  viscères ,  et  surtout  de  l'estomac.  Ces  er- 
reurs seront  maintenant  plus  rares ,  parceque  tout 
homme  qui  connaît  les  égards  qu'il  doit  à  ses 
malades ,  et  qui  n'a  pas  fait  abnégation  de  toute 
pudeur ,  ne  peut  se  dispenser  de  profiter  des  belles 
découvertes  du  professeur  Broussais  ,  et  ne  peut 
pas  méconnaître  les  signes  d'irritation  de  chaque 
organe,  qu'a  si  habilement  analysés  et  décrits  ce 
célèbre  professeur. 

C'est  lorsqu'il  existe  des  altérations  profondes 
et  des  irritations  viscérales ,  qu'on  obtient  quel- 
quefois, par  l'habitation  dans  des  lieux  secs,  bien 
aérés,  par  des  vêtements  de  laine,  par  un  régime 
lacté,  et  par  l'abstinence  de  tout  remède,  des 
guérisons  qui  n'avaient  pu  être  obtenues  par  toute 
la  batterie  antisyphilitique.  Dans  quelques  cas  où  le 
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mercure,  long-temps  continué,  a  opéré  des  rava- 
ges, bien  loin  d'opérer  de  l'amélioration,  on  réussit 
par  l'usage  des  boissons  amères ,  des  bois  dits  sudo- 
rifiques,  de  l'oxyde  d'or,  ou  autres  moyens  qui, 
quoique  stimulants,  agissent  spécialement  sur  d'au- 
tres éléments  organiques  que  le  métal  spécifique  ^  et 
opèrent  une  action  qui  devient  curative.   Ainsi  , 
par  exemple,  administrez  le  mercure  à  un  individu 
qui  est  d'un  tempérament  lymphatique,  qui,  par 
suite  d'irritations  prolongées ,  présente  de  nom- 
breux engorgements  ganglionnaires,    vous  aug- 
menterez les  accidents  ,  parceque  le  propre  de  ce 
métal  est  d'augmenter  spécialement  l'action  du 
système  malade,  et  par  conséquent  de  le  rendre 
plus  propre  à  contracter  l'irritation  ;  au  lieu  que  si 
vous  donnez  des  amers ,  des  sudorifiques  ,  des  to- 
niques (lorsque  l'estomac  est  sain  ,  bien  entendu), 
vous  augmentez  l'action  du  système  sanguin,  vous 
contre-balancez  celle  du  système  lymphatique,  qui 
était  devenue  prédominante,  et  vous  parvenez  à  ré- 
tablir l'équilibre  ,  surtout  si ,  par  les  exercices  gym- 
nastiques ,  les  frictions  sècheset  un  régime  nourris^ 
sant,  vous  favorisez  l'action  de  ces  remèdes.  Mais 
lorsqu'il  existe  des  irritations  aiguës  ,  une  hématose 
trop  active  augmente  les  accidents  ,  et  les  sympa- 
thies mises  en  jeu  parl'estomac,  retentissant  aux  par- 
ties malades,  s'opposent  à  la  résolution  de  celles-ci. 

Le  médecin  doit  donc  connaître  à  fond  les  rap- 
ports qu'ont  les  organes  entre  eux ,  les  signes  qui  an- 
noncent leur  altération  ,  les  circonstances  dans  les- 
quelles la  révulsion  peut  être  tentée^  et  les  lois  qui 
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doivent  diriger  l'emploi  des  moyens  propres  à  opérer 
ce  phénomène;  sans  cela,  il  frappe  à  tâtons  et 
s'égare  aisément.  La  médecine  pbj'^siologique  n'est 
point  aussi  facile  à  apprendre  que  quelques  mé- 
decins voudraient  le  faire  croire,  et  si  elle  est  utile 
au  lit  des  malades,  ce  n'est  que  lorsque  ses  pré- 
ceptes sont  rigoureusement  suivis ,  et  lorsque  le 
médecin  tient  un  compte  exact  des  influences 
idiosyncrasiques ,  qui  sont  toujours  importantes 
à  connaître. 


CHAPITRE  XV. 


t  Ceux  qui  nous  disent  que  le  mercure  guérit  toutes  les  maladies  véné- 
riennes nous  trompent  ;   car  il  en  est  dans  lesquelles  son  eflîcacilé 
est  insuffisante ,   quelle  que  soit  la  manière  dont  il  est  employé. .  • 
(Vam-Swieteîî.  ) 


Nous  avons ,  jusqu'à  présent ,  indiqué  les  cir- 
constances dans  lesquelles  les  excitants  pouvaient 
être  administrés  avec  utilité;  mais  nous  n'avons 
rien  dit  de  particulier  sur  la  manière  de  les  em- 
ployer ,  ni  sur  les  doses  auxquelles  ils  peuvent  être 
donnés.  Comme  nous  supposons  que  les  médecins 
qui  voudront  opérer  une  révulsion  préféreront , 
pour  se  conformer  à  l'usage,  et  peut-être  encore 
par  un  reste  de  crainte  que  l'expérience  dissipera, 
recourir  aux  substances  qui ,  depuis  long-temps  , 
sont  considérées  comme  jouissant  de  propriétés 
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antivénériennes  spécifiques ,  nous  allons  nous 
borner  à  exposer  d'une  manière  très  sommaire  le 
mode  d'administration  de  celles-ci,  renvoyant  aux 
traités  de  thérapeutique  pour  ce  qui  regarde  les 
autres  substances  stimulantes  qui  peuvent  être 
employées  contre  les  maux  vénériens. 

1°    DES  PElSPABATIONS  MERCURIELLES  Qd'oN  PECX  ADMINISTRER  A  l'iNTÉRIECB. 

Le  mercure  cru  est  rarement  employé  mainte- 
nant comme  antisyphilitique.  Les  fameuses  pilules 
deBarberousse,  dans  la  composition  desquelles  il 
entrait ,  ne  sont  plus  en  faveur.  Celles  de  Belloste' 
le  sont  encore  à  titre  de  laxatif,  ou  de  purgatif, 
mais  ne  sont  considérées  par  la  plupart  des  pra- 
ticiens que  comme  propres  à  préserver  de  iinfec- 
tion,  et  non  à  la  guérir. 

On  donne  cinq  à  six  de  ces  pilules  par  jour  ,  et 
même  davantage  lorsqu'on  veut  opérer  un  effet 
purgatif.  Elles  produisent  souvent  des  coliques  et 
la  salivation. 

»  Voici  la  formule  de  ces  pilules  ,  donnée  par  Baume  : 

Mercure  cru.  • , §  j. 

Sucre 3  i|. 

Diaffrède  \  ^  . 

Jalap         f • ""  ^  '• 

Vin  blanc q.  s. 

Divisez  en  pilules  de  quatre  gvain^.^ 

Baume  regarde  la  recette  suivante  comme  préférable. 

Mercure . .  .  §  j. 

Crème  de  tartre 3  iv. 

Diagrède  )  v  - 

Jalap         j '''  "^' 

Sirop. q.  s. 

Faites  des  pilules  de  quatre  grains,  j 
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Le  précipité  rouge  (deutoxyde  de  mercure)  est 
la  première  des  préparations  mercurielles  qui  fut 
employée  à  l'intérieur.  Matliiole  l'incorporait  dans 
un  électuaire  ,  à  la  dose  de  cinq  grains ,  ou  l'admi- 
nistrait en  poudre.  Il  donnait  le  nom  de  poudre  an- 
gélique  a  cette  dernière  préparation  :  vantée  par 
Félix  Platner ,  Sennert ,  et  autres  ,  elle  fut  re- 
gardée comme  un  poison  par  Fallope,  Petronius, 
Bartholin  ,  etc. ,  et  n'est  plus  employée  maintenant 
qu'en  topique  ,  et  encore  cela  est  rare. 

Le  mercure  saccharin  est  le  résultat  de  la  tritu- 
ration du  mercure  avec  le  triple  ou  le  double  de 
son  poids  de  sucre.  On  l'emploie  en  poudre ,  en 
pilules  ,  en  pastilles  %  à  la  dose  de  quatre ,  de  six, 
de  huit ,  ou  dix  grains  par  jour.  On  recommande 
cette  préparation  pour  les  femmes  enceintes ,  les 
enfants ,  les  sujets  délicats ,  vu  qu'elle  n'a  pas  un 
goût  désagréable ,  et  qu'elle  est  moins  irritante 
que  beaucoup  d'autres.  On  peut  l'incorporer  avec 
du  chocolat,  du  bouillon,  et  tromper  ainsi  les 
personnes  qu'on  veut  traiter  par  le  mercure  à  leur 
insu. 


M.  Lagneau  recommande  les  pastilles  suivantes  : 

Mercure  révivifié  du  cinnabre |  îj. 

Gomme  arabique.   »  •  •  • §  j. 

Vanille 3  j. 

Ou  bien  :        . 

Essence  de  bergamote. gles  viij. 

Sucre  en  poudre g  x. 

F.  s.  a.  cinq  cent  soixante-seize  pastilles,  qui  contiennent  deux 
grains  de  mercure  chacune,  à  prendre  une  d'abord,  puis  suc- 
cessivement trois  et  quatre  par  jour.  JJeg  enfants  ne  doivent  pas 
en  prendre  plus  de  deux  par  jour. 
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Le  mercure  gommeux  de  Plenck  s'administre 
sous  forme  de  liqueur  %  mais  surtout  de  pilules^ 
ou  de  sirop  ^  Il  n'agit  pas  d'une  manière  très  ac- 
tive ,  et  a  paru  pour  cela  devoir  être  conseillé  pour 
les  personnes  délicates,  irritables,  pour  les  femmes 
et  les  enfants.  La  liqueur  s'administre  à  la  dose 
de  deux  cuillerées  à  bouche  soir  et  matin.  Les 
pilules  se  donnent  au  nombre  de  trois  matin  et 
soir  d'abord,  puis  successivement  jusqu'à  douze 
par  jour.  Enfm  on  donne  du  sirop  une  cuillerée  à 
café  matin  et  soir.  On  regarde  deux  à  trois  gros 
de  mercure  comme  suffisant  pour  un  traitement 
complet  ;  mais  quelles  sont  les  données  sur  les- 
quelles est  établie  cette  évaluation?  Il  est  facile  de 
se  convaincre ,  en  lisant  les  auteurs ,   qu'elle  est 


Mercure  revivifié  du  cinnabre 5  |. 

Gomme  arabique  en  poudre -..«*.  5  iij. 

Triturez  et  ajoutez  insensiblement, 

Sirop  de  chicoiée  avec  rhubarbe q.  s. 

Pour  former  une  masse  muqueuse  uniforme  :  ajoutez  ensuite, 

Eau  de  roses '..•..•,  ^  xij. 

Pilules  de  mercure  gommeux. 

Mercure  révivifié 5  j. 

Gomme  arabique   pulvérisée.    .    . 3  iij. 

Sirop  de  chicorée  composé •   .  .  .   .    q.  s. 

Mie  de  pain  frais   ou  amidon §  j. 

Faites  une  masse  à  diviser  en  pilules  de  trois  grains. 

Sirop  de  mercure  gommeux. 

Mercure  révivifié 5  |. 

Gomme  arabique S  j. 

Sirop  de  chicorée  composé q.  s. 

Triturez  et  ajoutez  : 

Sirop  de  chicorée  composé. §  j  ^« 

On  peut  remplacer  le  sirop  de  chicorée  par  tout  autre,    si  cela 

paraît  plus  convenable. 
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tout  aussi  hypothétique  que  Test  la  cause  occulte 
qu^est  destiné  à  combattre  et  à  détruire  le  métal. 

Le  mercure  soluble  d'Hahnemanii ,  tant  préco- 
nisé en  Allemagne ,  est  obtenu  par  le  mélange  de 
six  onces  d'acide  nitrique ,  quatre  onces  de  mer- 
cure cru ,  deux  onces  d'eau  distillée ,  et  l'addition, 
au  bout  de  six  à  huit  jours  ,  d'une  petite  quantité 
d'ammoniaque  liquide,  qui  occasione un  précipité 
de  couleur  noire.  Cette  substance  ,  bien  lavée  avec 
de  l'eau  distillée,  et  conservée  dans  un  flacon  bien 
bouché ,  s'administre  '  d'abord  à  la  dose  d'un  de- 
mi-grain ,  puis,  au  bout  d'un  jour  ou  deux,  à 
celle  d'un  grain  ,  et  successivement  on  arrive  jus- 
qu'à en  donner  quatre  à  cinq  par  jour.  Hahnemann 
l'associait  toujours  à  l'opium;  mais  cette  substance 
n'est  pas  plus  indispensable  que  l'extrait  de  quin- 
quina 5  que  la  manne  ,  la  rhubarbe  et  autres  exci- 
pients qu'on  peut  employer.  Ce  remède  détermine 
quelquefois  une  excitation  assez  vive  et  une  fièvre 
qu 'Hahnemann  appelait  mercurielle,  et  qu'il  re- 
gardait comme  nécessaire.  Si  l'on  peut  compter 
quelquefois  sur  le  trouble  occasioné  par  une  irri- 
tation viscérale  pour  opérer  la  guérison  de  maux 
vénériens,  il  est  dangereux,  dans  le  plus  grand 
nombre  des  cas ,  de  la  déterminer ,  et  tous  les  mé- 
decins prudents  doivent  tâcher  d'obtenir  une  ré- 
vulsion ,  sans  échange  r  une  irritation  souvent  légère 
contre  une  plus  forte  ,  plus  profonde  et  plus  grave, 

■       1»  Mercure  soluble  d'Hahnemann .    gr.  j. 

Poudre  de  gomme  adragant  ou  réglisse.  .  •  .  ,  ,  gt.  v-x. 
Opium.  ...  *  .  •  .  •  ........  .......  gr.  (5  j. 
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comme  cela  n'arrive  malheureusement  que  trop 
fréquemment.  Le  mercure  soluble  de  Moscati  s'ob- 
tient par  la  décomposition  du  protochlorure  de 
mercure  par  la  soude  caustique.  Il  se  donne  à  la 
dose  de  deux  grains,  en  pilules,  soir  et  matin  , 
rarement  de  trois.  Le  mercure  soluble  du  pro- 
fesseur Moretti  s'obtient  par  la  dissolution,  sur  un 
bain  de  sable,  du  mercure  dans  l'acide  sulfu- 
rique,  et  par  la  précipitation  au  moyen  d'une 
dissolution  de  potasse.  On  le  donne  de  la  même 
manière  et  aux  mêmes  doses  que  celui  de  Mos- 
cati. Ces  deux  préparations  sont  moins  irritan- 
tes que  celle  d'Hahnemann ,  et  ne  déterminent 
pas  aussi  souvent  des  coliques ,  des  tranchées  et 
la  fièvre. 

M.  Terras  a  employé  la  pommade  mercurielle  à 
l'intérieur ,  et  l'a  recommandée  pour  les  personnes 
faibles ,  délicates  ,  disposées  aux  maladies  de  poi- 
trine. Il  prescrit  de  donner ,  le  matin  à  jeun  ,  trois 
de  ses  pilules  ' ,  par-dessus  lesquelles  on  doit  boire 
un  verre  de  tisane  :  d'en  doubler  la  dose  le  troi- 


2°  Mercure  soluble  d'Hahneraann 3  ij. 

Poudre  de  réglisse S  ij. 

Conserve  de  roses q.  s. 

Faites  une  masse ,  qu'on  divise  en  quatre-vingt-seize  pilules. 

On  commence  par  une  pilule,  et  on  ne  dépasse  pas  dix  dans  les 

vingt-quatre  heures. 

(Lagneau.) 

«  Pilules  de  Terras. 

Onguent  mercuriel ^  fi» 

Poudre  d'althaea. .  q.  s. 

F.  s.  à.  cent  quarante-quatre  pilules;  chaque  pilule  contient  un 
grain  de  mercure. 
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sième  jour ,  et  d'augmenter  successivement  jusqu'à 
douze,  si  rien  ne  s'y  oppose.  M.  Sedillot  employait 
le  mercure  sous  cette  forme  bien  avant  M.  Terras  ; 
il  l'associe  au  savon,  sur  lequel  il  compte  beaucoup 
pour  résoudre  les  engorgements  chroniques  et 
guérir  les  affections  compliquées  de  scrofules^  Ses 
pilules  '  se  donnent  au  nombre  de  deux  à  neuf. 
L'erreur  que  commit  un  des  malades  de  Bram- 
billa  5  qui ,  au  lieu  d'un  électuaire ,  avala  pendant 
quelque  temps  de  la  pommade  mercurielle,  et 
guérit ,  est  peut-être  l'origine  véritable  de  cette 
méthode. 

Le  protochlorure  de  mercure ,  connu  aussi  sous 
les  noms  d'aquilaalba,  panacée  mercurielle,  mer- 
cure doux  ,  calomélas  ,  muriate  de  mercure ,  est 
beaucoup  moins  employé  de  nos  jours  qu'il  ne 
rétait  anciennement.  On  a  reconnu  que  malgré 
les  éloges  pompeux  de  Lieutaud ,  Turner ,  Ma- 
yerne,  Hevermann,  et  beaucoup  d'autres  méde- 
cins, il  répondait  rarement  à  l'attente.  MM.  Cul- 
lerier,  Swediaur,  Lagneau,  ne  s'en  montrent  point 
partisans.    Gomme  cette  substance  est  insoluble 

•  Pilules  de  Sedillot. 

Onguent  mercuriel. •  •  ^  "j« 

Savon  médicinal .  .  .  ^  ij. 

Amidon  ou  poudre  de  réglisse ^  |. 

Faites  une  masse  pil. ,  qu'on  divise  en  pilules  de  quatre  à  six  grains. 
M.  Lagneau  donne  encore  la  formule  suivante  : 

Onguent  mercuriel  au  beurre  de  cacao §  /5, 

Sucre  en  poudre .  .  3  ij. 

Mucilage  de  gomme  arabique q.  s. 

Faites  cent  quarante  pilules.  On  peut  y  ajouter  deux  à  trois  gros  de 

savon.  A  prendre  dé  trois  à  douze. 

a.  54 
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dans  Teau ,  et  assez  pesante  pour  ne  pouvoir  êtr© 
tenue  en  suspension  dans  un  véhicule ,  on  est 
obligé  de  l'administrer  en  poudre,  en  pilules- ,  en 
pastilles  '.  On  commence  ordinairement  par  eri 
donner  unou  deux  grains  ,  puis  on  arrive  succes- 
sivement jusqu'à  six  ou  huit,  On  se  sert  du  muçi^ 
lage ,  de  la  manne,  des  conserves,  pour  former 
les  pilules.  L'opium  ,  la  rhubarbe  ,  etc. ,  peuvent , 
dans  quelques  cas ,  lui  être  associés. 

Le  protochlorure  de  mercure  détermine  souvent 
des  coliques ,  la  diarrhée  et  la  salivation.  On  ne 
doit  l'employer  qu'avec  beaucoup  de  réserve. 


»       1»  Protochlorur.5  de  mercure S  ij. 

Farine  de  froment ,  maane  ou  gomme  adragant,  .  gr.  xyiïj. 
Eau  distillée <}•  s. 

F.  s.  a.  soixante-douze  pilules. 

(Lagkeau  ) 

Je  me  suis  servi  avec  avantage,  dans  quelques  cas,  des  suivantes  : 

2°  Protochlorure  de  mercure,  ....,..,.,.  ^  j. 

Opium gr.  xviij. 

Extrait  de  genièvre q.  s. 

F.  s.  a.  soixante-douze  pilules,  à  prendre  une  d"abord,  puis  sueees? 

sivcment  deux  »  quatre ,  six  ,  huit  par  jour, 

3»  Protochîorure  de  mercure , 3  ij. 

Rhubarbe  en  poudre .   ^  f?. 

Opium. * •  •  .  3  )• 

Gomme  arabique.  ....>..... ,  3  if$. 

Eau  distillée .  .  .  .  ji  .  ,  ,  q«  s. 

Faites  cent  quarante  pilules ,  à  prendre  unp  à  sept  par  jour, 

>       Protochlorure  de  mercure ,....§  j. 

Sucre  pulvérisé ^  xv. 

Mucilage  de  gomme  adragant. > 

Eau  de  fleurs  d'oranger 3  î*  *• 

Faites  une  pâte  à  diviser  en  onze  cent  cinqtjiante-deux  pastilles»  d'un 
demi-gcaia  de  protochlorure  chacune. 
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Clare  conseillait  de  faire ,  avec  un  demî-grain 
ou  un  grain  au  plus  de  cette  substance  ,  des  fric- 
tions sur  la  muqueuse  des  joues.  M  Bracliet  a 
modifié  cette  méthode  en  faisant  faire  ks  frictions 
sur  la  muqueuse  palatine  à  l'aide  de  la  langue. 
Ces  frictions  m'ont  été  quelquefois  utiles  contre 
les  ulcères  indolents  ,  anciens,  de  la  bouche,  et  je 
dois  avouer  qu'elles  m'ont  paru  déterminer  la  sa- 
livation moins  souvent  que  je  n'aurais  été  disposé 
à  le  croire.  Le  mercure  doux  ,  associé  à  l'hydro- 
sulfate  jaune  d'antimoine,  entre  dans  la  compo-^ 
sition  des  fameuses  pilules  de  Plummer,  qu'on 
employait  surtout  dans  les  affections  de  la  peau. 

Le  deutochlorure  de  mercure  ou  sublimé  corro-   i>f"to- 

1  i>  T     '11  r  11   1         te  chlorure. 

sif,  dissous  dans  1  eau  distillée  ou  1  alcool,  forme 
ce  qu'on  appelle  la  liqueur  de  Yan-Swieten  \  On 
en  met  ordinairement  huit  grains  dans  trente-deux 
onces  d'eau  distillée ,  de  manière  à  ce  que  chaque 
once  contienne  un  quart  de  grain  de  sublimé  ^ 
Lorsqu'on  veut  qu'une  demi-once  ou  une  cuil-. 
lerée  du  liquide  contienne  un  quart  de  grain,  on 
en  met  seize  grains  au  lieu  de  huit. 

On  commence  ordinairement  par  donner  un 
quart  de  grain  de  sublimé,  puis  on  arrive  à  en 
donner  un  demi-grain  à  la  fois  ou  à  deux  reprises. 

«       Deutochlorure  de  mercure , gr.  xyiij. 

Alcool  de  vin ...,..,....,...,..  3  j. 

Eau  distillée îib  îj. 

Ou  bien  : 

»       Deutochlorure  de  mercure gr.  viij.-xvj. 

Eau  distillée §  xxxij. 

Cette  dernière  solution  est  moins  nauséabonde  <|ue  la  première. 

«4. 
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Cependant  il  est  plus  prudent  de  commencer  par 
un  huitième  de  grain ,  vu  qu'il  est  des  individus 
qui  sont  si  irritables,  qu'ils  sont  fatigués  même 
par  cette  faible  dose.  On  doit  toujours  avoir  le 
soin  d'administrer  la  liqueur  dans  un  véhicule 
adoucissant,  tel  que  l'eau  d'orge ,  de  guimauve  , 
de  lin  ,  le  lait,  l'eau  édulcorée  avec  un  sirop  quel- 
conque, etc.  Le  lait  est  celui  qui  paraît  le  plus 
convenable  ;  mais  il  faut  avoir  le  soin  de  n'opérer 
le  mélange  qu'au  lit  du  malade  ,  sans  quoi  le  su- 
blimé est  décomposé  et  transformé  en  protochlo- 
rure. Cette  décomposition  s'observe  également  à 
la  suite  du  mélange  du  sublimé  avec  toutes  les 
substances  animales  ou  végétales.  Si  l'on  se  sert 
d'une  cuillère  pour  évaluer  la  quantité  de  liquide 
qu'on  veut  administrer ,  celle-ci  doit  être  en  bois 
ou  en  buis ,  et  non  en  métal  ;  car  il  y  aurait  alors 
une  décomposition.  (Une  cuillère  ordinaire  contient 
à  peu  près  une  demi-once  de  liquide.  )  Il  vaudrait 
mieux  ,  pour  être  sûr  de  ces  quantités  ,  recourir 
au  procédé  de  M.  Lagneau,  qui  marque,  avec  des 
bandelettes  de  papier  collées  sur  un  verre  à  vin  de 
Champagne ,  les  hauteurs  auxquelles  s'élève  la 
demi-once 5  Fonce,  etc.;  car  ,  de  cette  manière  , 
on  est  sûr  de  donner  toujours  la  même  dose. 

La  liqueur  de  Van-Swieten  se  prend  à  jeun,  et 
le  malade  ne  doit  rien  prendre  après  elle  qu'une 
heure  environ  ne  se  soit  écoulée  ;  on  prescrit  pen- 
dant  son  usage  des  tisanes  d'orge,  de  fleurs  de 
mauve,  de  saponaire  ,  de  bardane,  de  chico- 
rée, etc.,  etc. ;  le  régime  doit  être  léger. 
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M.  Cheron  a  proposé  récemment  la  solution  préparation 
éthéréede  deutochlorure  de  mercure  dans  une  once  ^*»^'^^^- 
d'éther  sulfurique.  La  dose  à  laquelle  il  l'adminis- 
tre est  de  six  à  douze  gouttes  dans  un  verre  d'eau 
gommeuse  ou  d'eau  sacrée.  Le  sirop  éthérémercu- 
rieî,  qu'il  propose  encore,  se  prépare  en  ajoutant  à  la 
solution  précédente  trente-deux  fois  son  poids  de 
sirop  commun.  Il  l'administre  à  la  dose  de  deux 
à  quatre  gros  soir  et  matin  d'abord ,  et  il  augmente 
successivement.  L'expérience  n'a  point  encore 
constaté  les  avantages  qu'on  peut  retirer  de  ces 
remèdes. 

Le  deuto-chlorure  de  mercure  peut  être  employé 
en  pilules.  Michel  Hoffmann  est  le  premier  qui 
ait  proposé  ce  mode  de  traitement.  Mais  les  pilules 
qu'il  employait  sont  abandonnées  généralement, 
parceque  la  mie  de  pain  qui  en  formait  l'excipient 
se  durcit  rapidement  et  s'oppose  à]  la  dissolution 
du  sel.  On  se  sert  maintenant  de  la  conserve  de 
roses,  de  l'extrait  de  genièvre  ,  de  la  manne  ,  de  la 
gomme  arabique ,  des  extraits  de  quinquina,  de 
ciguë,  etc.,  etc.  Chaque  pilule  doit  contenir  un  hui- 
tième de  grain  de  deuto-chlorure'.  On  en  donne 

«       1"  Deuto-chlorure  de  mercure • gr.  xvîij- 

Farine  de  froment. , §  f5. 

Gomme  arabique  en  poudre Si/. 

Eau  distillée q,  s.  pour  dissoudre  le  sel. 

F.  s.  a.  une  masse,  à  diviser  en  cent  quarante-quatre  pilules;  chacuner 
contient  un  huitième  de  grain. 

a»  Deuto-chlorure  de  mercure gr. .  xviij. 

Rhubarbe S  i j . 

Opium 3  f:. 

Conserve  de  roses  q.  s,  pour  raire  cent  quarante-quatre  pilules- 
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d'abord  une  le  matin  et  le  soir,  puis  deux  ,  et  on 
prescrit  au  malade  d'avaler  immédiatement  après 
un  verre  d'eau  gommeuse ,  d'eau  sucrée  ou  de 
sirop. 

Ces  pilules  peuvent  s'administrer  lorsque  les 
autres  préparations  ont  échoué  ,  ou  lorsque  le  ma- 
lade veut  cacher  son  traitement.  Mais  je  dois  aver- 
tir que  souvent  elles  procurent  des  coliques  très 
vives.  Gela  se  conçoit  aisément  :  le  sel  ,  en  se  dis- 
solvant, agit  sur  une  petite  surface  exclusivement^ 
et  l'irrite,  au  lieu  que,  dissous  dans  une  grande 
quantité  de  liquide,  il  excite  plus  généralement 
la  muqueuse  gastrique,  sans  l'irriter  autant. 

Je  ne  parlerai  point  des  gâteaux  anti-vénériens 
de  Bru  ,  ni  des  chocolats  anti-syphilitiques  de  Le- 
fèvre  Saint-Ildephont.  Ces  remèdes  ne  sont  plus 
employés ,  et  ne  contiennent  réellement  que  du 
mercure  doux  ,  par  suite  de  la  décomposition  qui 
s'opère  du  sublimé. 

5°  DeutO'chlorure  de  mercure , gr.  ix. 

Extrait  de  genièvre S  J . 

Gomme  arabique  pulvérisée 3  ]. 

Poudre  de  réglisse q,  s. 

F.  s.  a.  soixante-douze  pilules. 

Pastilles  de  M.  Lagnôau. 

Sublimé 0 3]. 

Sucre... §  XV. 


Mucilage  de  gomme  adragant. ) 


Eau  de  fleurs  d'oranarer i  "'    ' 


3ger 

F.  s.  a.  cinq  cent  soixante-seize  pastilles;  chacune  contient  un  hui- 
tième de  grain  de  sublimé. 

On  doit  fractionner  ces  recettes  de  manière  à  faire  composer  une 
petite  quaalilé  de  pilules;  sans  cela  ,  le  sublimé  serait  décomposé. 
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Les  lavements  conseillés  par  M.  Royer ,  de  deux 
à  trois  grains  de  deuto-chlorure  dissous  dans  dix 
onces  d'eau  distillée,  qu'on  divise  en  deux  por- 
tions ,  l'une  pour  le  matin  ,  et  l'autre  pour  le  soir? 
pourraient  être  utilement  employés.  Mais  les  ma- 
lades ne  peuvent  ordinairement  pas  les  conserver, 
et  les  rendent  aussitôt.  On  peut  s'en  servir  pour 
activer  les  fonctions  de  la  muqueuse  rectale,  dans 
les  cas  d'irritation  chronique  ancienne. 

On  ajoute  quelquefois  le  sublimé  au  sirop  su- 
dorifique,  au  sirop  de  Cuisinier,  etc.; mais  il  faut 
que  le  mélanpje  soit  opéré  au  moment  même,  pour 
prévenir  la  décomposition  du  sel. 

Les  iodures  de  mercure  récemment  obtenus  io<l«rw* 
peuvent  être  administrés  à  l'intérieur,  soit  sous 
forme  pilulaire ,  soit  en  solution  dans  l'alcool  ou 
l'éther.  Les  pilules  s'obtiennent'  par  l'association 
du  proto  ou  du  deuto-iodure  avec  l'extrait  de  ge^ 
nièvre.  Elles  contiennent  chacune  un  huitième  de 
grain.  On  en  donne  quatre  par  jour  d'abord,  puis 
huit. 


1  «  Proto-ioduré. ..,,;...» gr.  |. 

Extrait  dé  genièvre ..«.<........   gr.  xiij. 

Poudre  de  réglisse.. q.  s. 

Faites  huit  pilules ,  à  prendre  deux  le  matin  et  deux  le  soir ,  d'abord, 
puis  quatre  le  matin  et  le  soir. 

2°  Pilules  de  deuto-iodure, 

Deuto-iodure gr.  f. 

Extrait  de  genièvre gr.  xij. 

Poudre  de  réglisse q.  s. 

Faites  huit  pilules,  à  prendre  de  la  même  manière. 

{Formulaire  de  M.  Magemdik.  ) 
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La  solution  alcoolique  du  deuto-iodure'  se  donne 
à  la  dose  de  dix ,  quinze  ,  vingt  gouttes  dans  un 
verre  d'eau  distillée.  L'eau  ordinaire  la  décompose 
facilement.  Vingt-six  gouttes  contiennent  à  peu 
près  un  huitième  de  grain  de  deuto-iodure.  Ces 
préparations  sont  fort  actives ,  et  stimulent  vive- 
ment le  tube  digestif.  La  solution  éthérée  ="  est 
encore  plus  active  ;  on  l'administre  à  des  doses 
plus  faibles  que  la  solution  alcoolique. 

Le  cyanure  de  mercure  s'administre  aux  mêmes 
doses  et  de  la  même  manière  que  le  deuto-chlo- 
rure.  M.  Biett  en  a  retiré  quelques  effets  avanta- 
geux dans  les  cas  de  dartres  squameuses  humi- 
des ;  c'est  un  excitant  assez  vif. 

Avant  d'administrer  le  mercure  à  l'intérieur, 
les  médecins  recommandent  certaines  prépara- 
tions ,  qu'ils  regardent  comme  très  importantes 
pour  l'effet  du  remède.  Ils  prescrivent  des  bains  , 
des  boissons  tempérantes,  quelquefois  une  saignée, 
et  presque  toujours  un  purgatif.  Les  bains  peuvent 
être  utiles ,  mais  ne  sont  point  indispensables , 
à  moins  que  l'affection  qu'on  veut  combattre  n'oc- 
cupe la  peau  et.ne  soit  aiguë;  car,  dans  ce  cas,  l'ef- 
fet calmant  opéré  par  ce  moyen  pourrait  être  favo- 
rable à  l'établissement  de  la  révulsion.  Toutefois, 


Alcool  à  350 §  j  /5. 

Deuto-iodure  de  mercure gr.  xx. 

Mêlez. 

Ether  sulfurique 3  î  '^* 

Proto  ou  deuto-iodure  de  mercure gr.  xx. 

Mêlez, 
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il  serait  plus  rationnel  alors  de  ne  songer  aux  ré- 
vulsifs qu'après  avoir  calmé  et  diminué  la  phleg- 
masie.  La  saignée  générale  peut  être  favorable 
chez  les  personnes  robustes  ,  fortes  ;  elle  prévient 
ou  du  moins  atténue  l'excitation  générale  que  doit 
produire  le  mercure;  mais  elle  n'est  pas  indispen- 
sable dans  tous  les  cas.  Les  purgatifs  devraient  être 
proscrits  dans  presque  tous  les  cas.  En  effet ,  il  n'est 
point  nécessaire  d'exciter  préalablement  une  surface 
sur  laquelle  on  va  déposer  des  remèdes  stimulants,  et 
les  idées  humorales  qui  ont  fait  établir  en  principe 
le  besoin  des  évacuants  sont  trop  au-dessous  des 
connaissances  actuelles  pour  exiger  une  réfuta- 
tion. L'indication  principale,  indispensable,  est  de 
dissiper  tous  les  signes  d'irritation  gastro-intesti- 
nale, etdeprescriredes  boissons  et  un  régime  adou- 
cissants ,  propres  à  émousser  la  sensibilité  des 
parties  qui  vont  être  soumises  à  l'action  de  sub' 
stances  irritantes.  L'emploi  des  purgatifs  après  le 
traitement  n'est  pas  plus  indispensable  qu'avant. 
M.  Lagneau  a  reconnu  et  proclamé  cette  vérité, 
qui  est  d'une  grande  importance  pour  les  malades. 

2°    EMPLOI    DD    MERCURE    A    l'eXTÉRIEUB. 

Le  mercure  peut  être  donné  en  frictions ,  en 
fumigations  et  en  bains. 

1°  Frictions. 

La  pommade  mercurielle  ordinaire  se  compose 
en  triturant  jusqu'à  extinction  complète  du  métal 
parties  égales  de  mercure  cru   et   d'axoDge.    On 
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fait  d'abord  les  frictions  avec  un  demi-gros  de  pom- 
made, puis,  six  ou  huit  jours  après,  avec  un  gros,  et 
enfm  avec  deux  gros,  qu'on  emploie  en  une  ou  deux 
fois.  Pour  prévenir  l'irritation  de  la  peau,  que  dé- 
termine souvent  cette  pommade ,  on  doit  recom- 
mander de  faire  les  frictions  de  la  manière  sui- 
vante :  le  premier  jour,  on  frictionne  la  face  in- 
terne d'une  jambe;  le  second  jour,  celle  de  la  cuisse; 
le  troisième,  la  jambe  du  côté  opposé;  et  le  qua- 
trième, la  cuisse  de  ce  côté.  Malgré  cette  précaution, 
on  voit  souvent  la  peau  se  fendiller,  devenir  dou- 
loureuse ,  se  couvrir  de  gros  boutons  rouges  ou 
blancs ,  et  même  s'excorier.  Le  malade  doit  tâcher 
de  se  frictionner  lui-même,  vu  qu'une  partie  du 
mercure  pénètre  paria  paume  de  la  main.  Mais,  si 
son  état  maladif,  son  obésité,  ou  la  grossesse  chez 
la  femme,  s'y  opposent,  la  personne  qui  se  charge 
de  ce  soin  doit  avoir  la  précaution  de  prendre  un 
gant  de  taiïetas  gommé,  préalablement  huilé.  Cha- 
que friction  doit  durer  sept  à  huit  minutes.  Elle 
doit  être  faite  sans  rudesse.  Une  fois  qu'elle  est 
faite,  on  doit  recouvrir  la  partie  d'un  bas  ou  d'un 
caleçon,  et  revêtir  la  main  d'un  gant.  De  cette  ma- 
nière ,  on  ne  salit  point  les  draps  dans  lesquels  on 
couche,  on  ne  donne  point  de  soupçons  aux  person- 
nes avec  lesquelles  on  habite ,  et  on  conserve  as- 
sez long-temps  la  pommade  pour  que  l'absorption 
s'opère  complètement.  L'usage  des  bains  est  fa- 
vorable pour  ce  traitement,  vu  qu'ils  assouplissent 
la  23eau ,  la  nettoient  et  la  rendent  plus  propre  à 
l'absorption.  Mais  il  ne  faut  les  administrer  que 
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tous  les  six  à  huit  jours ,  sans  quoi  on  tomberait 
dans  l'excès  qu'on  reproche  justement  à  FabrCi 
et  on  donnerait  lieu  souvent  à  la  salivation.  Si  l'on 
redoute  cet  accident,  on  se  contente  de  lotionner 
les  parties  salies  avec  de  l'eaU  de  savon  tiède. 

Les  frictions  peuvent  également  être  faites  sur 
les  extrémités  supérieures.  M.  Lallemand  fait  pla- 
cer la  pommade  sous  le  creux  de  l'aisselle  ,  au 
moment  où  le  malade  se  couche.  La  peau  étant 
dans  cette  partie  eouple  et  humide,  absorbe  faci^ 
lement.  M.  Toreiîhe  a  conseillé  de  frictionner  la 
face  interne  du  prépuce.  Il  croyait  qu'il  serait  fa- 
vorable de  faire  parcourir  au  remède  la  voie  qu'a- 
vait suivie  le  virus.  Cette  méthode  a  pour  incon- 
vénient d'irriter  cette  partie,  de  déterminer  sa  tu- 
méfaction, d'augmenter  les  ulcères  qui  y  existent, 
et  d'en  produire  de  nouveaux.  Il  vaudrait  mieux  , 
je  crois ,  si  l'on  voulait  agir  sur  la  verge ,  faire, 
comme  M.  Delpecli,  les  frictions  sur  les  téguments 
de  cet  organe.  La  pommade  mercurielle  pourrait 
encore  être  introduite  dans  le  rectum  à  l'aide  d'une 
mèche  qui  en  serait  fortement  enduite.  L'absorp- 
tion s'y  ferait  également  bien.  La  muqueuse  vulvale 
peut  aussi  être  frictionnée ,  mais  on  a  à  redouter 
les  mêmes  inconvénients  qu'entraînent  les  frictions 
du  prépuce.  Pendant  l'emploi  des  frictions  mer- 
curielles ,  le  régime  doit  être  doux,  les  boissons 
tempérantes,  légèrement  laxatives,  comme  le  petit- 
lait,  l'eau  de  poulet,  l'eau  de  veau  ,  etc.  On  doit 
éviter  le  froid,  l'humidité,  et  se  tenir  bien  couvert. 
L'état  des  viscères  doit  être  soigneusement  ana- 
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lysé,pour  qu'on  puisse  prévenir  à  temps  leur  alté- 
ration. 

Comme  ce  traitement  entraîne  de  la  saleté,  dis- 
pose à  la  salivation,  ne  permet  pas  d'apprécier 
au  juste  la  quantité  de  mercure  introduite  dans  le 
corps,  et  exerce  une  grande  influence  sur  la  con- 
stitution du  malade,  «qui  devient  faible  et  languis- 
sant pendant  et  même  après  leur  usag;e  ,  le  mer- 
cure continuant  quelquefois  son  action  lorsque 
la  guérison  est  achevée ,  comme  le  prouvent  les 
salivations  survenues  plusieurs  mois  après  la  cessa- 
tion des  remèdes  ' ,  »  beaucoup  de  médecins,  et 
entre  autres  M.  Lagneau,  préfèrent  le  traitement 
par  la  liqueur  qui  leur  paraît  n'avoir  pas  les  mêmes 
inconvénients.  Toutefois,  celui-ci  est  loin  d'être 
aussi  certain  que  le  disent  ses  partisans  exclusifs; 
et  les  médecins  qui  raisonnent  comprendront  aisé- 
ment que  le  mal  n'étant  pas  spécifique  j  ne  peut 
pas  céder  toujours  à  une  seule  et  même  méthode 
de  traitement.  M.  Lagneau  l'a  fort  bien  reconnu; 
car  il  dit"  :  «  S'il  est  vrai  de  dire  que  toutes  les  pré- 
parations mercurielles  peuvent  guérir  la  vérole ,  il 
ne  Test  pas  moins  cju  aucune  d'elles  ne  montre  une 
efficacité  constante  ,  et  que  la  meilleure  de  toutes 
peut  avoir  quelquefois  des  insuccès  aussi  prononcés 
que  la  moins  recommandable,  » ...  «  parceque  les 
^ujets  sur  lesquels  elles  opèrent  sont  susceptibles 
d'être  étonnamment  modifiés  par  une  foule  d'in- 
fluences tant  morales  que  physiques.  » 

*   Lagneau,  pag.  26;?. 
=«  Idçm ,  pag.  271. 
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Si  les  bornes  que  ]e  dois  me  prescrire  me  per- 
mettaient de  faire  ressortir  toutes  les  contradictions 
qui  se  trouvent  dans  les  auteurs  classiques ,  et 
d'exhumer  de  ces  ouvrages  tous  les  arguments  qui 
militent  en  faveur  de  notre  manière  de  voir ,  je  ci- 
terais beaucoup  de  passages  semblables  au  suivant. 

«Toutes  les  fois  qu'un  remède  mercuriel,  fût-il 
reconnu  le  meilleur  ^  aura  été  infructueux  contre 
une  maladie  syphilitique ,  quoique  régulièrement 
administré,  il  conviendra  d'y  renoncer  totalement, 
et  de  faire  usage  d'une  autre  préparation  du  même 
métal.  On  ne  devra  pas  toujours ,  malgré  cela  ,  en 
inférer  que  le  dernier  moyen  ait,  absolument  par- 
lant 5  plus  d'efficacité  que  celui  qui  aurait  été  d'a- 
bord employé;  car  ce  n'est  que  dans  des  cas  d'ex- 
ception que  l'action  de  ces  anti-vénériens,  pour 
ainsi  dire  secondaire ,  peut  se  montrer  supérieure 
à  celle  des  substances  dont  les  propriétés  sont  les 
mieux  constatées.  »  Ainsi  le  virus  ne  cède  point  à 
la  préparation  qui  est  la  plus  énergique,  c'est-à-dire 
qui  aie  plus  d'affmité  pour  lui,  et  peut  le  mieux 
l'enlacer  et  le  détruire  ordinairement ,  et  il  peut 
être  détruit  par  une  préparation  beaucoup  plus  fai- 
ble! !  Ne  vaudrait-il  pas  autant  nous  dire  qu'une 
barre  de  fer  qui  a  pu  résister  aux  efforts  réunis 
de  plusieurs  hommes  peut  céder  à  ceux  d'un  fai- 
ble enfant?  Il  est  inconcevable  que  de  tels  faits 
n'aient  pas  conduit  les  médecins  à  reconnaître 
que  les  guérisons  sont,  dans  ces  cas,  dues  à  la 
forme  du  remède,  et  que  le  métal  n'est  pas  lui- 
même  spécifique. 
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On  peut  employer  en  même  temps  les  frictions 
et  la  liqueur  de  Yan  Swieten,  ou  bien  encore ,  ce 
qui  vaut  mieux,  alterner  leur  usage.  Cette  der- 
nière méthode  est  celle  que  nous  suivions  à  Stras- 
bourg. 
Pommade  ^"^  pommade  de  Cirillo  se  compose  avec  un 
de  Ciriiio.  gj.Qg  çIq  sublimé  ,  une  once  d'axonge,  et  un  gros  de 
sel  ammoniac.  On  peut  ne  mettre  que  la  moitié 
de  cette  quantité  de  sublimé  ;  car  la  pommade  de 
Cirillo  est  trop  active.  On  en  frotte  la  plante  des 
pieds,  en  ayant  soin  de  se  couvrir  la  main  d'un 
gant  huilé.  La  dose  de  chaque  friction  est  d'un 
gros.  Appliquée  sur  toute  autre  partie  de  la  peau  , 
cette  pommade  détermine  des  excoriations  rapides 
et  des  inflammations  quelquefois  assez  vives.  Ce 
mode  de  traitement  est  rarement  employé.  On  n'y 
recourt  que  lorsque  les  préparations  mercurielles 
ne  peuvent  pas  être  administrées  à  l'intérieur,  et 
lorsque  le  malade  craint  que  son  état  soit  décou- 
vert s'il  prend  les  frictions  ordinaires.  On  ne  doit 
jamais  employer  plus  de  deux  gros  de  pommade 
à  la  fois. 

M.  Culîerier  a  employé  une  pommade  composée 
avec  une  demi-once  de  calomélas,  et  quatre  onces 
de  cérat  sans  eau.  Il  en  donne  un,  deux ,  ou  trois 
gros  par  friction.  Cette  pommade  a  l'avantage  de 
ne'point  salir  le  linge ,  et  de  pouvoir  être  employée 
avec  plus  de  secret  que  l'onguent  mercuriel  or- 
dinaire. 
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a"  Fumigations  mercurîelles. 


Les  famîgations  mercurieiles,  employées  d'une 
manière  assez  générale  du  temps  de  Yigo  et  de 
Massa,  et  parles  médecins  arabes,  sont  peu  en  fa- 
veur de  nos  jours.  Cependant  les  observations  de 
M.  Rapou,  et  celles  qui  ont  été  faites  à  l'hôpital 
Saint-Louis ,  prouvent  qu'elles  peuvent  être  utiles 
dans  quelques  cas ,  et  notamment  dans  les  affec- 
tions de  la  peau.  Le  cinnabre  ,  ou  sulfure  de  mer- 
cure ,  associé  à  la  myrrhe  ou  à  i'oliban  ,  est  la 
préparation  dont  on  se  sert  le  plus  souvent.  On  en 
emploie  un  ou  deux  gros  pour  chaque  fumiga-r 
tion. 

5<»  Bains  mercuriels. 

Les  bains  anti-S5'philitiques  ont  été  conseillés. 
Baume,  leur  inventeur,  employait  un  grain  de  su- 
blimé par  pinte  de  liquide,  et  il  augmentait  la 
dose  du  sel  jusqu'à  six  à  huit  grains,  si  le  malade 
n'était  point  incommodé.  La  baignoire  doit  être 
en  bois.  MM.  Lagneau,  Swediaur  et  G ullerier  re- 
gardent cette  méthode  comme  insuffisante.  Des 
observations  nombreuses  démontrent  qu'elle  peut 
être  dangereuse.  Je  pense  donc  que,  malgré  les  élo- 
ges qu'en  a  faits  M.  Raffé,  elle  doit  être  rejetée,  ou 
du  moins  n'être  employée  qu'avec  la  plus  grande 
réserve.  Il  est  encore  une  foule  de  préparations 
mercurieiles;  mais  nous  croyons  inutile  d'enpader. 
Il  suffit  d'avoir  fait  connaître  les  principales  ;  car 
les  médecins  qui  seront  convaincus  comme  nous 
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de  la  non-existence  du  virus  vénérien  n'auront 
pas  l'occasion  de  recourir  souvent  à  leur  emploi. 

Si ,  pendant  l'usage  du  mercure ,  les  malades 
présentent  des  signes  d'irritation  gastrique,  tels 
que  sécheresse  ou  empâtement  de  la  langue,  soif, 
inappétence ,  nausées ,  céphalalgie  ,  douleurs  con- 
tusives  dans    les  membres ,    douleurs  épigastri- 
ques,    etc.,    etc.,    il  faut  aussitôt  suspendre   le 
traitement,    remplacer  les  préparations   mercu- 
rieiles  par  des  boissons  gommeuses,  et  mettre  à  la 
diète  sévère.   S'il  existe  une  émotion  fébrile  ,   soif 
vive ,  chaleur  à  la  peau  ,  quinze  ou  vingt  sangsues 
à  l'épigastre  sont  indiquées.   Le  médecin  ne  peut 
pas  avoir  l'intention  ,  en  effet,  de  remplacer  une 
affection  quelquefois  légère   par  une  phlegmasie 
beaucoup  plus  grave  d'un  viscère  ,  mais  seulement 
d'opérer  une  révulsion  d'action,  c'est-à-dire  une 
augmentation  de  l'action  organique   d'une   large 
surface ,   qui  établisse  lentement ,    et  d'une  ma- 
nière soutenue,  un  afflux  des  liquides,  de  manière 
à  révulser  l'irritation  placée  sur  d'autres  parties. 
Ce  n'est  que  dans  quelques  cas  rares  qu'une  per- 
turbation violente  et  prompte  de  l'économie  peut 
être  regardée  comme  nécessaire ,   et  un  médecin 
prudent  doit  rarement  tenter  de  semblables  mé- 
thodes. La  salivation  ,  considérée  pendant  si  long- 
temps comme  indispensable,   est,   avec  raison, 
regardée  maintenant  comme  un  accident  grave  , 
qu'il  faut  toujours  ou  presque  toujours  tâcher  de 
prévenir  ;  et  nous  ne  doutons  pas  que  les  cas  où 
ejle  pouvait  être  considérée  comme  utile  devien- 


DU   VIRUS   VÉNÉRIEN.  865 

dront  d'autant  plus  rares  que  les  traitements  de- 
viendront plus  rationnels  et  plus  sédatifs  au  début 
de  la  maladie.  Aussitôt  que  les  gencives  se  tumé- 
fient, que  l'haleine  devient  fétide,  que  l'excré- 
tion salivaire  paraît  plus  abondante,  on  doit 
cesser  lusage  du  mercure,  placer  le  malade  dans 
une  salle  bien  aérée ,  lui  donner  du  linge  et  des 
vêtements  nouveaux,  le  mettre  à  un  régime  sé- 
vère, et  prescrire  des  gargarismes  adoucissants; 
si  cela  ne  suffit  pas,  on  recourt  aux  sangsues  ap- 
pliquées au  -  dessous  des  condyles  de  la  mâ- 
choire ,  aux  fumigations  émollientes  et  narco- 
tiques ,  aux  boissons  tempérantes ,  légèrement 
opiacées,  et  aux  révulsifs  en  lavement  ou  appli- 
qués sur  la  peau,  à  la  nuque  surtout. 

L'excitation  déterminée  par  le  mercure  est  quel- 
quefois générale  ;  la  peau  est  chaude  ,  recouverte 
quelquefois  de  boutons  ;  les  membres  sont  pesants, 
douloureux;  le  pouls  est  fréquent;  deshémorrha- 
gies  nasales  se  manifestent,  etc. ,  etc.  Une  saignée 
générale,  des  bains  tièdes,  etc.  ,  sont,  dans  ces 
cas,  très  utiles  ,  indispensables  même  ,  pour  pré- 
venir les  congestions  qui  pourraient  s'opérer  dans 
des  organes  essentiels  ,  et  s'opposer  au  développe- 
ment de  phlegmasies  qui  pourraient  avoir  lieu 
dans  les  viscères  ou  dans  les  systèmes  fibreux, 
musculaire  et  autres. 

Les  médecins  qui  croient  à  l'existence  du  virus 
syphilitique,  supposent  que  pour  détruire  cet  être 
il  est  nécessaire  d'administrer  une  quantité  déter- 
minée du  métal ,  et  continuent  le  traitement  mal- 
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gré  la  disparition  des  accidents  qu'ils  voulaient 
combattre  ;  de  même  qu'après  un  temps  déter- 
miné ,  ils  le  suspendent  et  le  croient  complet , 
malgré  la  persistance  de  ceux-ci.  Cette  pratique 
est  l'enfant  du  préjugé  et  de  la  routine ,  et  ne  peut 
plus  être  adoptée  maintenant.  Les  praticiens 
physiologistes  reconnaîtront  que  le  traitement 
est  complet  lorsqu'ils  auront  obtenu  la  guérison, 
et  s'ils  le  continuent  quelques  jours  encore  après 
elle ,  ce  ne  sera  que  pour  solidifier  la  cure  ,  c'est- 
à-dire  pour  établir  une  révulsion  durable ,  qui  pré- 
serve de  la  récidive  du  mal ,  ou  du  moins  qui 
diminue  la  tendance  à  l'irritation  que  conservent 
toujours  les  parties  qui  ont  été  irritées  déjà.  Ils 
reconnaîtront  aussi  que ,  dès  que  le  mal  résiste 
pendant  long-temps,  il  serait  imprudent  de  per- 
sister dans  l'emploi  du  remède,  et  qu'il  est  néces- 
saire de  l'abandonner  toutes  les  fois  que  les  ma- 
lades en  sont  évidemment  fatigués.  Dans  ces 
derniers  cas  ,  ils  n'auront  point,  il  est  vrai,  l'idée 
agréabk  que  le  virus  est  détruit ,  et  que  le  S3^m- 
ptôme  seul  persiste  (ce  qui  est  fort  avantageux 
pour  le  malade,  qui  souffre  également)^  mais  ils 
auront  sur  leurs  adversaires  l'avantage  de  ne  point 
adopter  un  système  de  déception,  et  de  pouvoir 
toujours  faire  connaître  la  vérité  à  leurs  malades  , 
sans  redouter  de  se  trouver  sans  cesse  en  contra- 
diction avec  eux-mêmes. 

Il  est  important,  pendant  l'usage  du  mercure, 
de  mettre  les  malades  à  un  régime  léger,  de  les 
sevrer  des  ragoûts  épicés  ,  des  viandes  noires ,  des 
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boissons  stimulantes  et  alcooliques,  et  de  leur 
faire  prendre  des  tisanes  d'orge  ,  de  fleurs  de 
mauve,  de  chiendent,  de  saponaire,  ou  toute 
autre  adoucissante.  Sans  les  astreindre  à  garder 
la  chambre  et  à  rester  continuellement  dans  une 
espèce  d  etuve ,  comme  le  prescrivent  certains 
médecins,  on  doit  leur  recommander  de  sorlir 
peu,  surtout  si  l'air  est  humide  et  froid,  et  de 
s'abriter  la  peau  à  l'aide  de  gilets  ou  de  caleçons 
de  flanelle  (en  hiver).  L'exercice  modéré  ,  par  un 
temps  sec  et  chaud ,  ne  peut  être  que  favo- 
rable. 

L'état  des  viscères  doit  également  être  surveillé 
pendant  l'usage  de  l'iode,  de  l'oxyde  d'or,  de 
l'alcali,  des  sudorifiques,  etc.;  et  si  des  signes 
d'excitaticn  vive  se  manifestent,  on  recourt  aus- 
sitôt anx  moyens  propres  à  les  faire  disparaître , 
en  n.ême  temps  qu'on  suspend  l'usage  du  re- 
mède. 

On  doit  avoir  égard  ,  dans  l'administration  du 
mercure,  à  l'âge ,  au  sexe,  au  tempérament  des 
malades ,  et  à  l'état  dans  lequel  ils  se  trouvent. 
L'enfant  à  la  mamelle  est  traité  par  le  lait  d'une 
nourrice  à  laquelle  on  administre  les  frictions  mer- 
curielles  ou  le  sublimé  :  et,  bien  qu'il  soit  difficile 
de  croire  que  le  mercure  passe  en  nature  dans  le 
lait,  les  succès  qui  ont  été  obtenus  par  cette  mé- 
thode  doivent  d'autant  plus  la  faire  adopter  ,  que 
l'emploi  direct  du  mercurepourrait  quelquefois  être 
funeste  à  ces  petits  êtres.  Si  l'inefficacité  de  ce  moyen 

forçait  à  recourir  à  l'administration  du  mercure  sur 
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eux-mêmes ,  on  devrait  en  proportionner  les  doses 
à  leur  exquise  sensibilité  et  à  la  mollesse  de  leurs 
tissus.  Le  sublimé  ne  peut  être  donné  qu'à  un  vingt- 
quatrième  de  grain  au  plus  ,  dissous  dans  un  looch 
blanc  ;  le  mercure  gommeux,  le  mercure  saccharin, 
le  mercure  doux,  doivent  s'administrer  à  des  doses 
très  légères;  la  dose  de  la  pommade  mercurielle  est 
de  quatre  à  six  grains  tous  les  deux  jours  ,  et  peut 
être  augmentée  graduellement.  Des  coliques ,  de 
la  diarrhée  ,  du  ptyalisme ,  une  soif  ardente ,  sont 
souvent  le  résultat  immédiat  du  traitement  :  dans 
ces  cas  ,  on  suspend  le  remède  ,  on  donne  du  lait 
de  vache  coupé  avec  Teau  de  riz ,  ou  le  lait  pur  de 
la  nourrice ,  s'il  peut  suffire  à  la  soif  du  malade. 
L'emploi  combiné  des  remèdes  mercuriels  et  du  lait 
d'u  ne  non  rrice  qui  reçoit  le  mé  tal  est  appelé  méthode 
mixte;  deux  à  trois  grains  de  sublimé  sont  regar- 
dés comme  suffisants  pour  un  '^traitement  com- 
plet chez  les  enfants.  Lorsque  l'enfant  est  sevré  , 
on  lui  donne  des  remèdes  proportionnés  à  son 
âge  :  d'un  an  à  deux,  il  peut  recevoir  depuis  six 
grains  jusqu'à  un  scrupule  d'onguent  mercuriel  ; 
de  deux  à  six,  un  ou  deux  scrupules ,  et  ainsi  de 
suite.  La  dose  du  sublimé  est,  pour  un  enfant 
d'un  à  trois  ans,  d'un  douzième  de  grain  de  su- 
blimé; pour  un  de  trois  à  cinq  ans,  d'un  hui- 
tième ;  et  d'un  sixième  ou  d'un  quart  de  grain 
pour  ceux  qui  approchent  de  l'âge  de  la  pu- 
berté. 

Le  mercure  doux  se  donne  à  la  dose  d'un  grain, 
associé  au  sucre  ou  à  la  rhubarbe,  en  deux  ou 
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trois  prises,   qu'on  donne  dans  de  l'eau  sucrée, 
du  bouillon  ou  un  looch  adoucissant  \ 

Le  sirop  mercuriel  de  Plenck  se  donne  à  la  dose 
d'une  ou  deux  cuillerées  à  café ,  soir  et  matin , 
chez  les  enfants  de  deux  à  quatre  ans ,  et  de  trois, 
à  ceux  de  quatre  à  six  ans.  Ce  traitement  doit 
être  continué  deux  ou  trois  mois.  La  guérison  se 
fait  quelquefois ,  mais  fort  souvent  aussi  les  ma- 
lades succombent  à  des  diarrhées  chroniques, 
au  carreau,  à  l'ascite ,  etc.,  ou  à  d'autres  af- 
fections produites  par  le  métal.  On  associe  quel- 
quefois le  mercure  au  sirop  de  chicorée,  à  l'eau 
de  rhubarbe ,  au  sirop  sudorifique. 

Chez  les  femmes ,  le  traitement  doit  être  moins 
actif  que  chez  les  hommes,  vu  qu'elles  sont  plus 
excitables  et  plus  nerveuses  ;  on  doit  surtout  être 
prudent  chez  celles  qui  ont  la  menstruation  dou- 
loureuse 5  qui  sont  sujettes  aux  pertes  utérines ,  ou 
qui  sont  depuis  peu  de  temps  en  état  de  gestation. 

Les  personnes  délicates ,  celles  qui  sont  en  proie 
aune  affection  viscérale  ancienne,  qui  ont  une 
disposition  à  la  phthisie  pulmonaire ,  etc. ,  ne 
doivent  recevoir  du  mercure  qu'à  faible  dose,  avec 
précaution,  ou,  ce  qui  vaudrait  beaucoup  mieux 
encore  ,  n'en  pas  recevoir  du  tout. 

11  est  une  question  de  la  plus  grande  impor- 
tance ,  que  nous  ne  pouvons  pas  résoudre  encore: 

»      Mercure  doux «.,- gr.  j. 

Sucre  en  poudre. 3  j. 

Faites-en  trois  doses ,  à  prendre  dan9  le  jour»  On  peut  ajouter  douze 
grains  de  rhubarbe. 
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c'est  de  savoir  s'il  est  réellement  des  cas  dans  les- 
quels le  mercure  est  indispensable,  et  quels  ils 
êoiit.  Le  temps  et  une  observation  assidue  peuvent 
seuls  nous  éclairer  sur  ce  point. 
Préparations  L'oxjdc  d'or,  le  pourpre  de  Cassius,  ou  stannate 
d'or^  d'après  M.  Berzclius,  et  le  deuto-chlorure 
d'or,  sont  employés  par  M.  Chreslienen  frictions 
sur  les  gencives  et  sur  la  langue.  La  première  sub- 
•  stance  se  donne  à  la  dose  d'un  demi- grain  d'abord, 
puis  à  celle  d'un  ,  deux  et  trois  grains  par  jouf. 
Le  pourpre  de  Cassius  est  plus  caustique ,  et  doit, 
pour  cette  raison  ,  être  administré  à  une  dose  plus 
faible.  Le  deuto-chlorure ,  ou  muriate  d'or  ,  se 
donne  associé  à  l'amidon ,  à  la  poudre  de  gomme 
arabique  ,  ou  à  l'iris  de  Florence  ,  à  la  dose  d'un 
quinzième  de  grain  ,  puis  d'un  douzième  et  d'un 
dixième  de  grain  ;  ce  ne  serait  pas  sans  danger 
qu'on  irait  au-delà.  Ces  préparations  sont  très 
actives,  elles  stimulent  vivement,  et  déterminent 
quelquefois  des  accidents.  Beaucoup  de  succès 
leur  ont  été  dus,  dit-on;  un  plus  grand  nombre 
de  revers  a  été  constaté  :  de  sorte  que,  comme  les 
préparations  mercurielles  ,  elles  n'ont  rien  de  spé- 
cifique ,  et  peuvent  être  utiles  ou  nuisibles  ,  suivant 
les  cas  et  suivant  les  circonstances  dans  lesquelles 
on  les  administre. 

Nous  avons  décrit  ailleurs  la  manière  d'admi- 
nistrer l'iode'  et  l'alcali  volatil  %  substances  qui 


»  Article  uréthrite,  tom.  II. 
»  Tom.  I,  pag.  4o3. 
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peuvent  quelquefois  être  utiles  ;  nous  ne  revien- 
drons donc  pas  ici  sur  cet  objet.  INous  passerons 
aussi  sous  silence  le  mode  d'administration  de  la  Sudorinq 
pommade  oxygénée,  de  l'acide  nitrique,  des  pur- 
gatifs %  et  autres  moyens  qu'on  emploie  peu; 
l'espace  que  nous  avons  est  si  limité  %  que  nous 
ne  devons  parler  que  des  remèdes  qui  ont  été  le 
plus  souvent  employés. 

Le  gaïac  ne  s'administre  guère  maintenant 
qu'en  décoction  ^  On  a  abandonné  les  électuaires 
de  Massa  ,  de  Mathiole,  et  la  poudre  de  Schmauss; 
on  l'associe  assez  souvent  à  la  salsepareille  ,  à  la 
squine  ou  à  d'autres  substances  amères. 

La  salsepareille  se  donne  aussi  en  décoction  ^; 

«  Tom.  1 ,  pag.  595  et  suiv.  > 

•   Kauteur  pensait  que  ce  Traité  serait  réuni  au  second  volume. 
*       "2/1  Gaïac  râpé ^  iv. 

Eau  commune ifc  iv. 

Faites  bouillir ,  réduisez  de  moitié ,  puis  ajoutez  sur  la  fia  : 

Racioe  de  réglisse.. §  j. 

Tisane  de  Nicolas  Poil, 


Gaïac  râpe « lt>  j 


£au 1^  vj. 

Béduisez  de  moitié. 

On  prend,  le  matin,  une  livre  de  celte  tisane,  au  moins;  et  une 
décoction  plus  légère,  faite  avec  le  résidu,  sert  de  boisson  pen- 
dant le  reste  du  jour. 

Tisane  d&  Hutter. 

Gaïac  râpé. , . , ft  |, 

Faites  macérer  pendant  la  nuit  dans  huit  livres  d'eau. 
Faites  bouillir  le  jour  suivant,  et  réduisez  de  moitié. 
A  prendre  tiède  ,    deux  livres  par  jour. 

^  Tisane  de  salsepareille  de  Restoni, 

%  Salsepareille.. é ..#.,...    §  ir. 
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cette  préparation  est  la  meilleure ,  de  Tavis  de 
presque  tous  les  médecins.  M.  Cullerier  a  pour- 
tant employé  avec  avantage  une  poudre  composée 
d'après  le  procédé  de  Cestoni ,  c'est-à-dire  en  sé- 
parant la  partie  ligneuse  de  la  fécule  amilacée  ,  qui 
paraît  seule  posséder  la  propriété  médicamenteuse. 
Elle  se  donne  à  la  dose  de  deux  gros ,  matin  et 
soir ,  puis  à  celle  de  six  gros  ,  incorporée  avec  le 
chocolat ,  le  sirop  de  gomme ,  le  mucilage ,  etc. 

La  méthode  diurétique  de  M.  Sainte-Marie  con- 
siste dans  l'usage  d'une  grande  quantité  de  décoc- 
tion de  salsepareille  ;  il  en  administre  seize  verrées 
dans  la  matinée  !  L'augmentation  de  la  sécrétion 
urinaire  n'est  point  l'action  la  plus  importante , 
c'est  la  perturbation  violente  des  fonctions  diges- 
tives  qui  opère  la  guérison  par  révulsion.  M.  Sainte- 
Marie  recommande  sa  méthode  contre  les  affec- 
tions anciennes ,  et  surtout  contre  celles  des  S3^s- 
tèmes  cutané  et  osseux. 

-La  décoction  de  salsepareille  joue  un  grand  rôle 
dans  le  traitement  par  le  fameux  rob  de  Laffecteur. 
Son  inventeur  prescrit  en  effet  d'en  prendre  sept 
verres  le  matin,  de  demi-heure  en  demi-heure, 
d'en  boire  anx  repas,  et  d'en  user  également  pen- 

Eau  commune. .  • . .  * îfe  iv. 

Faites  macérer  pendant  douze  heures ,  bf  oyez  les  racines ,  et  réduisez 
à  moitié  par  la  décoction.  A  prendre  en  deux  jours. 

Tisane  de  Fordyce  et  de  de  Haen, 

Salsepareille  la  plus  récente » . . . .   3  iij. 

Eau îb  V  j. 

Réduisez  de  deux  livres,  et  ajoutez  une  once  de  réglisse.  A  prendre 
dans  les  vingt-quatre  heures. 
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dant  le  courant  de  la  soirée  ,  après  chaque  prise 
du  rob.  Peut-être  même  entre-t-elle  dans  la  com- 
position de  celui-ci ,  concurremment  avec  le  ro- 
seau à  balai  que  Ton  a  cru  y  découvrir. 

Je  ne  rappellerai  point  les  règles  hygiéniques , 
d'ailleurs  fort  sages,  qu'a  recommandé  de  suivre 
Laffecteur  pendant  l'usage  de  son  rob  ,  ni  les  doses 
auxquelles  il  l'administre  ;  car  son  remède  est 
toujours  accompagné  du  plan  de  conduite  à  suivre. 
Il  n'appartient  pas  d'ailleurs  à  un  médecin  de  re- 
commander un  remède  dont  il  ne  connaît  pas 
exactement  la  composition,  et  qu  Jpeut  par  con- 
séquent varier  beaucoup. 

M.  CuUerier  se  sert  ordinairement  d'une  tisane 
composée  de  la  décoction  d'une  once  de  gaïac 
râpé ,  et  de  deux  onces  de  salsepareille  sur  quatre 
livres  d'eau,  réduites  à  deux.  Dans  quelques  cas, 
on  ajoute  un  demi-grain  ou  trois  quarts  de  grain  , 
au  plus  ,  de  sublimé  par  pinte  de  tisane,  qu'on 
prend  dans  la  matinée  ;  mais  alors  il  s'opère  une 
décomposition  du  sel.  11  vaudrait  mieux  ,  comme 
le  conseille  M.  Lagneau,  mettre  une  demi-cuil- 
lerée de  solution  de  sublimé  dans  chacune  des 
verrées   de  tisane.    La    tisane    de   Feltz.',  tant 


«   Tisane  de  Feltz. 

Antimoine  cru %U* 

Salsepareille 3  ij. 

Squiae ......«« <  ; .  § 

Ecorce  de  lierre  terrestre 

Écorce  de  buis \  ZH  %\(^» 

Colle  de  poisson 

Sublimé  corrosif.* ...».,,.,  ,^,,4 .«,..,. .......  gn  iij' 


Un  Si 
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vantée  jadis,  se  compose  principalement  de  la 
réunion  de  ces  deux  sortes  de  remèdes,  mais  le 
sublimé  est  décomposé.  Elle  est  surtout  recom- 
mandée contre  les  affections  anciennes  de  la  peau 
et  des  os  ;  mais  pour  qu'elle  soit  efficace  ,  il  faut 
que  le  régime  soit  très  sévère  :  toute  erreur  à  cet 
égard  s'oppose,  disait  Feîtz,  à  la  guérison.  Cette 
règle  importante  est  malheureusement  trop  né- 
gligée de  nos  jours. 

Le  sassafras  est  rarement  employé  seul  ;  on  l'as- 
socie aux  substances  précédentes.  On  ne  doit  pas 
le  faire  bouillir^  mais  seulement,  pour  conserver 
son  arôme,  le  faire  infuser.  La  squine  est  rare- 
ment administrée  de  nos  jours ,  et  presque  toujours 
elle  est  associée  aux  autres  bois  sudoriiiques.  Je  ne 
présenterai  pas  les  nombreuses  formules  qui  ont 
été  recommandées  de  ces  tisanes  composées.  La 
décoction  de  gaïac  et  de  salsepareille  est  la  meil- 
leure ;  on  l'édulcore  avec  le  bois  de  réglisse  ou  avec 
un  sirop  quelconque.  Pendant  son  usage,  le  ré- 
gime doit  être  léger,  lacté;  avant  de  l'administrer 
on  doit  recourir  aux  préparations  que  nous  avons 
recommandées  pour  le  traitement  mercuriel. 

Lorsque  les  tisanes  sudorifiques  fatiguent  l'es- 
tomac ou  répugnent  au  goût  des  malades ,  on  peut 

Eau  de  fontaine ft>  xij. 

Réduisez  à  moitié.  A  prendre  deux  livres  pai^  jour. 

Il  résulte  souvent  un  peu  de  sulfate  d'antimoine,  de  raction  de 
l'acide  sulfurique,  avec  lequel  est  souvent  blanchie  la  colle  de 
poisson  sur  l'antimoine,  ce  qui  peut  donner  lieu  à  des  coliques  et 
à  des  accidents  nerveux  L'amidon  ou  la  guinme  arabique  seraient 
donc  préférables  à  la  colle. 


DU    VIRUS    VÉNÉRIEN.  876 

recourir  aux  sirops  sudorifiques  ,  qui  se  composent 
d'une  décoction  rapprochée  de  gaïac  et  de  salsepa- 
reille, etde  l'équivalent  de  son  poids  de  sucre.  Celui 
que  préfère  M.  Lagneau  %  et  dont  il  dit  avoir  obtenu 
de  grands  avantages,  contient  parties  égales  de 
gaïac  et  de  salsepareille. 

On  le  donne  depuis  trois  jusqu'à  sept  onces  ^ 
soit  en  une  seule  fois,  soit ,  ce  qui  vaut  mieux, 
en  deux  doses,  l'une  pour  le  matin  et  l'autre  pour 
le  soir.  Dans  l'intervalle,  le  malade  doit  boire 
une  tisane  adoucissante  quelconque.  Ce  sirop 
convient ,  comme  la  tisane  sudorifique ,  dans  les 
cas  de  lésions  delà  peau  ,  des  os,  de  la  gorge,  etc., 
rebelles  aux  antiphlogistiques,  chez  les  personnes 
qui  ont  l'estomac  dans  son  état  normal.  Quelque- 
fois on  emploie  en  même  temps  le  sirop  et  la  ti- 
sane sudorifique.  Le  sirop  se  prend  comme  nous 
l'avons  dit,  et  la  tisane  est  bue  dans  l'intervalle. 

Il  est  une  foule  de  sirops  et  de  robs  composés  à 
peu  près  de  la  même  manière ,  et  dont  nous  croyons 
inutile  de  parler.  Citons  seulement  le  sirop  de  Cuisi- 
nier', qui  est  assez  fréquemment  administré  ,  et  ce- 

»       Salsepareille  hachée...  .* .., )   „  ^    . 

Gaïac   râpé , ....    y'^^^i' 

Eau  commune Ib  ir. 

Faites  macérer  pendant  vingt- quatre  heures,  et  réduire  ensuite  à 

moitié  sur  un  feu  doux  ;  passez  et  ajoutez  : 

Sucre  blanc. .  * ft»  i-ij. 

»  !^  Salsepareille.    .    . 5  xxx. 

Eau ...^.....iè  xxiv. 

Faites  infuser  pendant  vingt-quatre  heures,  et  réduisez  à  huit  livres; 

répétez  deux  fois  la  même  opération,  après  avoir  décanté  la  liç[ueur; 

mèltiz  ces  trois  décoctions,  auxquelles  on  ajoutera  : 
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lui  de  Gesnouin',  qu'on  a  recommandé  contre  les 
affections  anciennes  et  compliquées  de  scorbut, 
et  qu'on  peut  substituer  au  rob  de  Laffecteur. 

Le  sirop  de  Cuisinier  se  donne  à  la  dose  d'un 
demi-verre,  trois  fois  par  jour.  La  boisson  dont  doit 
user  en  même  temps  le  malade  se  compose  d'une 
décoction  de  six  onces  de  salsepareille  dans  trois 
pintes  d'eau.  Si  ce  sirop  échauffe  trop,  on  le  donne 
à  des  doses  moindres  ;  s'il  détermine  la  diarrhée,  on 
supprime  le  séné,  ou  on  en  diminue  la  quantité.  Le 
régime  doit  être  tempérant  et  sain;  on  ajoute  quel- 
quefois du  sublimé  à  ce  sirop ,  qui ,  suivant  qu'il 
contient  un  ,  deux  ou  trois  grains  de  sel  par  livre, 
prend  le  nom  de  sirop  de  première  ,  de  deuxième 
ou  de  troisième  cuite  ;  mais  il  y  a  décomposition 
du  sublimé  ,  et  formation  de  proto-chlorure. 


V  5S  s  ij. 


Fleurs  de  bourrache , 

Roses  blanches.^ 

Anis 

Séiîé .'  S  j  f5. 

Faites  bouillir  jusqu'à  réduction  de  moitié.  Passez  et  ajoutez  : 

Sucre,   , , ,,    }  . 

Miel I  sa  ft  ij. 

«  Sirop  dépuratif  de  M.  Gcsnouin. 

La  recette  suivante ,  donnée  par  M.  Lagneau ,  détermine  des  pro- 
portions moindres  encore  que  celles  qu'avait  indiquées  M.  Ke- 
ràudren,  lequel  avait,  avec  raison,  modifié  la  formule  de  Ges- 
nouin ,  pour  rendre  la  composition  de  son  sirop  plus  facile. 

î^  Sirop  de  salsepareille.  •  «  •.*«...•..•..  ÎÈ  iv. 

Sirop  de  séné « »«.«•«»..§  ii}. 

Extrait  de  bourrache.  •*«..«..*»è   »  »  ,  ,  ^  r» 
Rob  de  sureau ,...^j» 

Faites  chauffer  au  bain-marie  les  sirops ,  auxquels  on  ajoute  le 
rob  et  l'extrait.  Passez. 

Ce  sirop  a  été  substitué  au  rob  de  Laffecteur  dans  les  hôpitaux  do 
la  marlae  de  Brest* 
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Le  sîrop  dépuratif  de  Gesnouin  se  prend  le 
matin  à  jeun.  D'abord  on  en  donne  quatre  cuille- 
rées à  bouche  vers  les  six  ou  sept  heures  du  ma- 
tin 5  et  on  continue  cette  dose  pendant  trois  à 
quatre  jours;  puis,  si  lestomac  n'en  est  pas  fa- 
tigué ,  on  arrive  jusqu  a  six  cuillerées.  Une  heure 
après ,  le  malade  doit  boire  un  verre  de  tisane 
de  salsepareille  tiède;  il  en  prend  encore  deux 
verres,  à  une  heure  de  distance ,  avant  le  déjeuner. 
Il  se  conduit  de  même ,  d'heure  en  heure  ,  en  com- 
mençant trois  heures  après  ses  repas.  Son  régime 
doit  se  composer  de  viandes  bouillies  et  rôties.  Le 
traitement  exige  ordinairement,  dit-on,  quatre, 
six  ou  huit  bouteilles  de  ce  sirop. 

La  bardane,  la  patience,  la  saponaire,  s'admi- 
nistrent en  décoction,  ainsi  que  la  plupart  des 
substances  amères  qui  ont  été  préconisées  ,  et  qui 
ont  été  proposées  comme  des  succédanés  du  gaïac 
ou  de  la  salsepareille  '. 

Toutes  ces  substances  peuvent  être  utiles ,  ad- 
ministrées dans  les  circonstances  convenables ,  et 
à  des  doses  proportionnées  à  l'âge  des  malades 
et  au  degré  d'excitation  qu'on  veut  opérer.  Toutes 
n'agissent  que  par  la  propriété  qu'elles  ont  d'exciter 
la  muqueuse  intestinale ,  et  par  suite  le  système 
sanguin  et  les  organes  dépurateurs,  et  nullement 
par  un  rapport  spécifique  avec  le  prétendu  virus. 
Elles  peuvent ,  comme  les  préparations  mercu- 
rielles  ,  être  utiles  quelquefois,  inutiles  dans  beau- 

»  Voyez  le  tom,  ï,  pag.  Sgi. 

i 


878  m    l'A   NON-EXISTENCE 

coup  de  cas,  et  souvent  nuisibles.  Ces  différences 
dans  leur  effet  dépendent  de  l'état  général  du  ma- 
lade ,  de  l'intensité  plus  ou  moins  grande  de  l'ir- 
ritation ,  de  son  plus  ou  moins  de  durée  ,  et  de 
l'état  (Jans  lequel  se  trouve  la  muqueuse  qui  doit 
être  mise  en  rapport  avec  elles.  En  un  mot ,  elles 
agissent  en  stimulant,  et  en  opérant  une  ré- 
vulsion sur  des  parties  éloignées  de  celles  qui 
sont  affectées  ;  par  conséquent,  on  doit,  pour  les 
rendre  efficaces,  ne  les  employer,  que  lorsque  la 
phlegmasie  qu'on  attaque  est  assez  faible  pour  pou- 
voir être  révulsée  et  n'être  pas  augmentée  par 
des  stimulants ,  lorsque  le  sujet  n'est  point  plé- 
thorique et  très  excitable ,  et  lorsque  la  muqueuse 
gastrique  est  saine.  C'est  parcequ'ils  ne  faisaient 
pas  toutes  ces  observations  ,  que  les  partisans  du 
virus  avaient  à  déplorer  souvent  des  accidents  pro- 
duits par  les  substances  qui  leur  paraissaient  spé- 
cifiques, et  qu'ils  opéraient  quelquefois,  Jpar  des 
préparations  différentes,  la  guérison  que  n'avaient 
pu  décider  celles  qui  sont  réputées  les  plus  efficaces, 
Piépétons  donc  encore  pour  la  centième  fois, 
que  le  traitement  vénérien  ne  doit  pas  être  di- 
rigé dans  l'intention  de  triompher  d'un  virus; 
que  les  doses  des  remèdes  employés  ne  doivent  pas 
être  proportionnées  à  la  férocité  ou  à  la  ténacité 
de  cet  être  chimérique,  mais  à  l'excitabilité  des 
malades;  qu'il  est  préférable  de  guérir  par  les  sé^ 
datifs  ;  que  les  révulsifs  peuvent  être  utiles  pour 
aider  ou  opérer  la  guérison  ,  mais  qu'ils  ne  sont 
pas  toujours  nécessaires  ;  que  les  révulsif^  out  b^- 
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soin  ,  pour  être  utiles  ,  d'être  administrés  après  Tu- 
sage  des  sédatifs  ou  lorsque  l'irritatioD  est  légère  , 
d  être  déposés  sur  des  surfaces  saines,  et  d'être  em- 
ployés avec  réserve  et  prudence  ,  lorsqu'on  les  fait 
agir  sur  des  parties  qui  ont  des  relations  étroites  avec 
la  plupart  des  organes  du  corps  ;  que,  parmi  ces 
révulsifs ,  il  n'en  est  aucun  qui  soit  constamment 
efficace  ;  que  le  meilleur  est  celui  qui  est  le  plus 
approprié  à  l'excitabilité  des  malades,  et  qui  opère 
avec  le  moins  de  trouble  possible  ;  que  la  guérison 
est  aussi  solide  après  l'usage  de  l'iode  ou  des  bois- 
sons amères  qu'après  celui  du  mercure  ;  qu'aucun 
de  ces  remèdes  ne  préserve  sûrement  des  phéno- 
mènes consécutifs ,  et  que  les  traitements  qu'on 
administre  par  précaution  deviennent  souvent  eux^ 
mêmes  la  source  de  ces  accidents,  qui,  du  reste  |, 
n'ont  le  plus  souvent  aucun  rapport  de  causalité 
avec  les  maux  antérieurs. 


k-»-V*-V>-»J;JÇ^ 


CHAPITRE  XYI. 

DES    PRÉSERVATIFS. 


•  Oa  ne  peut  se  préserTer  des  maladies  Ténéricnnes  arec  plus  de 
certitude  qu'en  réprimant  la  passion  brutale  qui  conduit  si 
malLeureusement  la  plupart  des  hommes  à  tant  de  lâches  Tf- 
luptés.  » 

(Blégnt.) 


On  a  yanté  successivement  comme  préservatifs 
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une  foule  de  moyens  dont  l'expérience  a  démon- 
tré l'inutilité;  et,  bien  que  le  charlatanisme  prône 
chaque  jour  quelque  prétendu  spécifique,  on  peut 
regarder  comme  certain  qu'il  n'est  pas  de  moyen 
de  mettre  infailliblement  à  l'abri  des  maux  qui 
peuvent  succéder  à  l'acte  du  coït.  Sans  doute  que 
l'observation  rigoureuse  des  soins  de  propreté ,  et 
que  des  lavages  exacts  et  réitérés  immédiatement 
après   le  coït   peuvent  préserver  quelquefois,  et 
entraîner  les  particules  irritantes  dont  le  séjour  au- 
rait pu  produire  des  accidents  ;  mais  ces  moyens 
ne  peuvent  pas  empêcher  le  développement  d'une 
inflammation  ,  qui  succède  à  des  froissements  mé- 
caniques, ou  à  une  exaltation  de  la  sensibilité  des 
organes  sexuels,  déterminée  par  l'acte,  ou  qui  est 
due  à  l'action  de  causes  étrangères  à  l'acte  du  coït. 
Les  petits  sacs  formés  avec  l'appendice  caecale  de 
certains  animaux ,  et  désignés  sous  le  nom  de  con- 
doms ,  d'après  celui  de  leur  inventeur,  outre  qu'ils 
peuvent  s'érailler  et  se  déchirer  pendant  l'acte ,  n'a- 
britent point  les  bourses  ,  la  région  du  pubis,  et  ne 
peuvent  pas  préserver  des  effets  mécaniques  du  coït: 
ils  ne  peuvent  donc  pas  être  considérés  comme  un 
préservatif  certain;  et,  bien  qu'ils  soient  préférables 
aux  lotions  avec  l'urine,  avec  l'eau  de  chaux,  avec 
l'extrait  de  saturne ,  avec  l'ammoniaque  étendu 
d'eau  ,  avec  les  solutions  mercurielles ,  avec  la  dis- 
solution de  vert  de  gris ,   d'alun  ou  de  potasse 
caustique,   avec  le  vin  chaud,   le  vinaigre  ou  le 
suc  de  citron;  aux  frictions  sur  les  aines  ou  sur  les 
organes  génitaux  >  avec  la  pommade  mercurielle; 
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aux  onctions  avec  l'huile  oul'axonge,  seuls  ou 
mêlés  à  des  substances  aromatiques  ;  à  la  thé- 
riaque,  au  mithridate,  aux  confections  alkermès  , 
et  à  beaucoup  d'autres  moyens  préconisés  succes- 
sivement ,  ils  ne  doivent  inspirer  que  peu  de  con- 
fiance. Le  seul  préservatif  assuré  est  de  s'abstenir 
du  coït,  ou  d'en  user  modérément  avec  des  fem- 
mes non  suspectes  :  encore  est-il  des  circonstances 
particulières  qui  peuvent,  malgré  ces  précautions", 
donner  lieu  au  développement  spontané  d'affec- 
tions des  organes  sexuels  ,  comme  nous  croyons 
ravoir  complètement  prouvé. 
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ERRATA. 


Page  521  ,  ligne  4î  lisez  lui-même,  au  lieu  de  elle-même. 

—  554  ,  ligne  4  »  lisez  en  s  us  pension  ,  au  lieu  de  en  suspens. 

—  570  ,  dernière  ligne,  lisez  aux ,   au  lieu  de  au. 

—  607,  première  ligne,  lisez  dès  que  ,  au  lieu  de  dit  que. 

—  693,  ligne  19,  supprimez  ef. 

—  733  ,   ligne  28  ,  lisez  le  bulbe ,  au  lieu  de  la  bulbe. 

—  743  ,  ligne  1 X ,  lisez  du  jus  ,  au  lieu  de  du  pus. 

—  755,  ligne  dernière,    mettez   une    virgule    après   de    l'humeur 

aqueuse, 

—  773  ,  avant-dernière  ligne  ,  lisez  ulcères  ,  et  non  ulcérée. 

—  Ibid.  ,  dernière  ligne ,  supprimez  ins ,   et  lisez  ne. 

—  Ibid. ,     ibid.  ,     lisez  et  n'ont ,    au  lieu  de  n'on. 

—  793,  ligne  25,  lisez   revendiquer   ce  titre  avec  beaucoup  plus  de 

raison. 

—  798,  ligne  i4,  liiez  Ziitmav  ,   au  lieu  de  Jiffman. 


